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MJ^ toutes les maladies connues, l'Épilepsie est Tune 
de celles qui est la plus affreuse et la plus funeste ; 
sans doute parce qu'elle a son siège principal dans 
les organes qui nous animent , que ses causes sont 
généralement multipliées, et si obscures que îa mé- 
decine ne peut le plus souvent parvenir à les dé'^ 
truire par des remèdes appropries: est-elle aiguë, 
elle est souvent mortelle; est-elle chronique, elle 
est presque toujours incurable. 

Les Anciens l'avaient d'abord traitée par une 
multitude de remèdes ; ils observèrent enfin qu'elle 
provenait d'une infinité de causes très-différentes," 
etque les personnes qu'elle affligeait étaient dans un 
état si divers par leur âge , leur constitution , leur 
sexe j le climat qu'elles habitaient et l'époque des , 
saisons, qu'il fallait s'en enquérir sérîeusementpout J 
pouvoir les détruire. 

Les médecins commencèreot donc à prescrire dif- ] 
i'crens remèdes contre l'épilepsie, et toujours d'après 
quelques indications. 

C'est ainsi que cette maladie a été considérée et 
traitée pendant plusieurs siècles, l'anatomie patho- 
logique ne IVclairam pas encore de son flambeau 
par rapport h des préjugés supcrstîileux. 

On voulut enfin profiter des lumières qu'elle pou- 
vait répandre sur la nature , les causes ei les sièges J 
tics maladies en général, et sur répib'psie eu par- J 
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tîculier. On ne craignit plus de coJisulter la mort 
pour prolonger la vie. 

Ce qu'il y a de remarquable , c'est qu'il parait 
que c'est h Paris où ce genre de recherches , par 
l'autopsie extérieure et intérieure des corps, a pris 
naissance relativement à l'épilepsie. 

C'est vers l'époque de la fondation du Collège 
royal de France, en i53o, que les médecins de 
Paris, membres de l'une des plus anciennes Facultés 
4e l'Europe , commencèrent à ouvrir les corps de 
ceux qui étaient morts de cette maladie. 

Charles Etienne, Jacques Sylvius (^Dubois) et ^n- 
demach , démontraient l'anatomie en même temps 
que Fidus Fîdius , appelé dltalie par François I", 
enseignait la médecine dans ce nouveau collège. 
L'immortel Vesala, leur disciple, profita de leurs 
lumières; son génie le porta non-seulement a re- 
connaître , par l'autopsie et par des dissections , la 
nature de l'homme en sauté , mais encore celle de 
l'homme malade. Appelé en Italie ( k Padoue ) 
pour y répandre ses connaissances, il y fonna 
des disciples qui enseignèrent bientôt la science 
de l'anatomie médicale dans toutes les parties de 
l'Europe. Il suffit, à cet égard, de nommer Co- 
lumbus , Fallope, Lancisi , l'immortel Morga- 
gni , etc. , etc. 

En Angleterre, ff^illis, aidé de la main de Lower, 
et beaucoup d'autres encore, ont marché sur les 
traces de ces grands hommes, tels que les Whytt, 
les Monro , les Hunier, etc. 

£n Dannemark on distingua ]es Bartkolin , elc.j 
.En Prusse, Walther , Meckel , clc; 
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En Hollande, Mbiniis , Ruysck, Camper , «te. ; 

En Suisse, les Plater, Wepfer, Théophile Bonet, 
le savant Haller; 

En France, Riolah, Vieussens, Diivernex, Wins- 
îow , el un ti'ès-grand nombre d'autres , morts de- 
puis peu, ou qui vivent encore (i). 

Ce qu'il y a de remarquable , quant a l'école de 
PrtffoîiCj c'est que F'ésale, qui le premier y ensei- 
gna Fanatomie avec tant d'éclat, y fut successive- 
ment remplacé par des médecins anatomistes du 
premier rang, auxquels a succédé l'îllùsire Mor- 
gagni , qui nous a laissé tant de précieux ou- 
vrages. 

C'est aux travaux et aux profondes méditations 
de tous ces grands hommes, et d'autres encore dont 
nous avons fait une honorable mention dans cet ou- 
vrage , que nous devons la connaissance d'une mul- 
titude de causes de l'épilepsie, d'après lesquelles 
on l'a présentée eu autant d'espèces pour pouvoir 
la traiter avec plus de succès. On en a enfin re- 
connu un si grand nombre , qu'il a fallu les réunir 
on plusieurs séries, d'après leurs rapports les plus 
îutimes , dans la vue d'en faciliter la conn(iîssanc*e et 
Ltd'en rendre le traitement plus aisé et plus certain. 



(t) Oïl trouvcva, dans la Bibl'iothèc^ue anatonnque Je 

I Naller et dans uotre Histoire de l'Anatomie el de la Chïr 

, jjic, divers délailsbisloriquesetanatoiniqiiessurces hommes 

cétèbres. Nousne citerons pas c«s médecins, crainte, vu leur 

sraDd nombre, d'en omettre q.uelqu.'im de recominandable 

qne pent-élrc nous ne connaîtrions pas, plusieurs d'eux oyaui 

I ét£ d'ailleurs ciltS eu divers eudroits de cet Ouvrage. 
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Boerhaave est un des premiers qui ait ainsi con-J" 
sidéré l'épilepsie , dans ses célèbres leçons, f^an- 
Swiéten nous les a transmises dans ses savans et mi- 
les commentaires. 

Nous ne pouvons nous empêcher d'y comprendre 
encore /ïe^ae/i et autres célèbres disciples de Boer- 
haave , qui ont recueilli des leçons de ce grand 
maître tout ce qu'il y a dit d'intéressant sur le rap- 
prochement des espèces nombreuses de l'épilepsie. 

En même temps, ou peu de temps après , Sau- 
vages composa à Montpellier sa grande Nosologie , 
ouvrage dans lequel on trouve un article important 
sur l'épilepsie, présentée en plusieurs espèces; m» 
thode que Tissot, Burserius et autres grands mé- 
decins ont généralement adoptée , maïs cependant 
avec de telles modifications ou changemcns, qu'il 
m'a paru utile de }cs soumetirpi ît de nouvelles 
considérations. Comme j'avais eu sous les yeux 
beaucoup d'épileptiqucs et que je n'étais pas sans 
avoir obtenu des succès dans leur traitement, j'ai 
cru devoir en exposer les heureux résultats saiift, 
taire ce qu'il m'était amvé de malheureux. 

J'ai suivi la même méthode que j'ai adoptée di 
tous les mémoires et ouvrages d'anatomîe médical*' 
que j'ai publiés, je veux dire que j'y ai exposé li 
principaux résultats de mes observations et de mi 
lectures, dont j'ai donné un extrait dans mes leçonljiJ 
à mes disciples; leçons que j'ai quelquefois pubHéi 
quand je les ai crues utiles. 

On trouvera d'abord dans cet ouvrage un préci*j 
des principales observations médicales et anatomi-- 
ques qui ont été publiées sur l'épilepsie ; et coi 
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le nombre de ces observations avec autopsie était 
irès-considcrable , j'ai cru^ pour en mieux faire 
connaître les résultats, devoir les présenter en quatre 
sections relatives au siège de cette maladie. 

La première section comprend les observations, 
avec autopsie, qui concernent les altératious uni- 
quement remarquées dans le cerveau, les auteurs 
qui les ont publiées n'ayant parlé d'aucunes autres 
lésions qu'ils eussent observées dans le reste du 
corps, soit qu'ils ne crussent pas qu'elles dussent 
exister , soit qu'ils aient négligé d'en parler. 

On pourra remarquer que quelques-unes de ces 
observations sont trop succinctes , -incomplètes a 
plusieurs égards , mais que Irès-souvent elles appar- 
tiennent h des auteurs recommandables qu'il a 
fallu respecter par leur célébrité ou par leur anté- 
riorité; d'ailleurs, si quelques-unes de ces observa- 
tions nous frappent sur une certaine altéradon du 
cerveau, d'autres nous font connaître d'autres alté- 
rations plus ou moins intenses ou même d'une es- 
pèce différente j d'où résulte un surcroit de con- 
naissances utiles. 

La seconde section concerne les altérations re- 
connues dans les divers antres organes du corps, 
sans qu'il y soit fait mention de celles du cerveau , 
leurs auteurs n'ayant fait aucune investigation dans 
cet organe, soit qu'ils aient négligé de la faire, n'en 
connaissant pas l'importance, soit qu'ils aient été 
persuadés que l'épilepsie devait ou pouvait avoir 
son siège hors du cerveau. 

La plupart de ces observations sont saqs doute 
encore inconipiètes : il fallait cependant en donner 
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quelque notice pour faire connaître Vinflucncc ilc 
diverses parties du corps sur le cerveau pour pro- 
duire l'ëpilepsie. 

Dans la troisième section on trouve les observa- 
tions rapportées parles médecins, avec l'exposition 
des symptômes de l'épilcpsie et des afiections mor- 
bides reconnues par l'ouverture du corps , non-seu- 
lement dans le cerveau et la moelle épinière , qui 
en est un prolongement, mais aussi dans les neri's 
qui émanent de ces deux organes : elles sont plus 
détaillées que celles qui constituent les de-ix pre- 
mières sections , sans doute parce que l'anatomic 
avait fait alors de pins gfands progrès. 

EnGn , dans la quatrième section, on trouve plu- 
sieurs observations mëdico -anatomiques publiées 
par les hommes les plus éminens dans l'art de guérir , 
aussi habiles anatomigtes que grands médecins , sur 
des épïleptïques danslé corps desquels on n'a pu dé- 
couvrir aucune espèce d'altération, particulièrement 
dans le cerveau, le cervelet, la moelle allongée , 
la moelle épinière et les nerfs , enfin dans tous les 
organes qui paraissaient dans l'état le plus natu- 
rel , peut-être , pourra-t-on dire , comme je le crois 
moi-même, parce que les moyens d'iuTestigalion 
qu'on a employés n'étaient pas suflisans pour les 
faire reiûatfJuCr , tant les lésions mori)ides étaient 
peu apparentes ; car on ne peut croire que l'épi- 
ïepsiè , aln^ que toutes les autres maladies , puisse 
survenir sans une cause réelle qui trouble l'odrai- 
rable harmonie qui règne dans toutes les parties et 
d'ilbs leurs rapports naturels, dans un homme en 
pleine santé. 
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Cette base , sur les lésions du cerveau relatives à 
l'épilepsie , une fois établie , d'après les faits les 
mieux cDDstalés sur une maladie qui a fait Tobjet 
des hypothèses les plus varices, j'ai parlé de ses vrais 
symptômes et je les ai attentivement considérés avec 
quelque détail, pour ne pas confondre la maladie 
qu'ils caractérisent , par leur réunion, avec d'autres 
maladies convnlsives ou non convulsives dont le 
pronostic et le traitement sont et doivent être en- 
ièrcment difFerens. 

J'ai, fixé le giége de l'épilepsie dans le cerveau , 

;ns sa substance médullaire principalement, tant 
celui qui est immédiat que celui qui réside média- 
tement dans un très-grand nombre d'auires parties' 
du corps. Cette question ayant été l'objet des dis- 
cussions parmi les plus grands mcdecms , j'ai tâché 
de la résoudre , autant qu'il m'a été possible , par 
les faits même et n'en par des conjectures , comme 
l'ont fait plusieurs ingénieux auteurs. 

Quant ans causes de l'épilepsie , elles sont iii- 
nond)rables ; les unes affectent le cerveau immédia- 
Ictneitt, et les autres ne l'affectent' que médialemenl, 
moyennant les nerfs qui établissent des communi- 
cations infinies de cet organe avec la plupart des 
parties , ant vice versa. 

Ce sont ces causes diverses de l'épilepsie qu'il au- 
rait fallu prendre en considération pour pouvoir les 
détruire par des remèdes appropriés. Mais , vu leur 
nooibre extrême et leur grande différence, qa'nn 
peut souvent méconnaître ( i) , on adules rénnïr 
séries pour en établir non-seulement 



{\) Mead , ci:lil[u;>U'c iiicdcûa d'.Vngleterrc, a ilil ; / 
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le diaguostic et le pronostic, mais encore le vra! 
traUcmènt. 

C'est ainsi que j'ai marché sur les traces de 
Boerhaave , de Sauvages, de Tissot, de Bur- 
scrius, etc. , sans cependant m" asservir aux divers 
modes de classiûcation que ces auteurs recomman- 
dables ont adoptés , n'étant nullement d'accord 
entre eux, quelquefois même sur la nature de la 
maladie. 

Pour établir ces espèces d'épîlepsies , j'ai princi- 
palement compté sur les heureux cffeis des remèdes 
c:onstatés par le résultat des observaùuns , ces succès 
ne pouvant être obtenus que par les moyens qui 
avaient détruit la cause de la maladie. Cette manière 
de parvenir k une juste conséquence est, sans doute, 
plus sûre que celle qui tend , d'après des raisonne- 
mens physiologiques, le plus souvent hypothéti- 
ques, a les prescrire, conjme on n'a que trop sou- 
vent fait jusqu'ici; d'où sans doute on a dit que la 
médecine était conjecturale. Cependant la bonne 
clinique, celle de nos plus grands praticiens , n'est 
pas telle, surtout celle qui ne prescrit des remèdes 
que d'après la connaissance des symptômes de la 
maladie qui les réclament, sans toutefois négliger 
de prendre en considération s'il n'y a pas de ma- 
jeures coutre-indicalions qui s'y opposent et si !a 
constitution du malade le permet. 



_._ opportet , a caussis lam variii et inietnpe- 

corporum adeà inier se dissimiliiius oriri hune 
n , ut J'allai sœpè in hoc quœ in illo respondet me- 
Opcra Médiat, |>. i6. 
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J*aï pu comprendre les nombreuses épilepsies mi 
neuf séries, non qu'elles soient simples, étant com- 
posées de celles qui ont le plus d'affinité entre elles, 
mais qu'on peut atteindre p:ir le même traiteme'nl , 
avec ou sans des modilicalions. 

J'eusse voulu, s'il m'avait été possible , diminuer 
le nombre de ces séries pour rendre plus facile le 
diagnostic, le pronostic et le traitement de l'épi-' 
lepsîe ; mais j'ai cru qu'il valait mieux Être prolixe 
relativement !i la clinique , que d'être trop succinct, 
pour ne pas confondre des traîtemens qui doivent 
être diftérens. Peut-être d'autres médecins m'accuse- 
ront-ils d'avoir irop restreint le nombre de ces es- 
pèces ; mais , en tout , ne faut-il pas se prescrire des 
bornes? 

Cest en étiiblissant et en adoptant dans ma cli- 
nigae ces diftérentes espèces d'épilepsie, que j'ai pu 
parvenir à croire que le traitement que je prescrivais 
serait efficace , me regardant autrement comme un 
pilote sans boussole pour me conduire dans ma pra- 
tique, et me croyant alors forcé de recourir aux seuls 
remèdes que des médecins regardent encore comme 
spécifiques de cette maladie. 

Après avoir ainsi considéré et traité des diverses 
espèces d'épilepsie, j'ai cru devoir parler de celles qui 
surviennent particulièrement aux filles et aux fem- 
mes, ainsi qu'aux cnfans de l'un et de l'autre sexe , 
aux adultes , aux vieillards , qui peuvent présenter 
des circonstances diverses, pour le diagnostic, pour 
le pronostic etpourle traitement. Je me flatte d'avoir 
rappelé , dans ces articles , des observations impor- 
tantes , extraites des auteiu's , dont j'ai soumis les rc- 
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sultats a ma propre pratique avec des succès ou des 
revers dont j'ai rendu un compte fidèle. 

J'ai suivi la même métbode en traitant du pro- 
nostic de l'épilepsie, qui n'est jamais rassurant, 
cette maladie pouvant être irès-dangereuse lors même 
qu'elle paraît peu intense , et ayant des complica- 
tions plus ou moins prononcées , quelquefois légères 
en apparence, quoique graves en conséquence, 
comme le disaient nos anciens. Je ne l'ai exposée 
qu'après avoir fait connaître les difficultés du trai- 
tement et ses chances trompeuses. 

L'épilepsie se manifestant par des accès qui lais- 
sent des intervalles plus ou moins longs dans les- 
quels les malades paraissent quelquefois jouir de 
la meilleure santé , exige deux sortes de traitement 
que nous avons soigneusement exposées, l'une pour 
diminuer l'intensité des accès , et l'autre pour pro- 
fiter du calme dans lequel se trouve le malade pour 
détruire alors, par des remèdes , la cause qui peut 
les renouveler. 

Nous avons traité ces deux points de doctrine 
aussi bien qu'il nous a été possible, et nous avons 
terminé cet ouvrage par une récapitulation gé- 
nérale des remèdes les mieux éprouvés qui ont 
été proposés , en y réunissant une longue série 
de formules ctinico - pharmaceutiques consignées 
dans la plupart des auteurs, dont nous avions parlé 
dans cet ouvrage , ou qu'on trouve dans les di- 
verses pharmacopées ; toutefois , en réitérant nos 
conseils , de n'administrer jamais aucun remède 
aux épileptiques sans avoir auparavant mûrement 
réfléchi k l'espèce de cette maladie, h ses compli- 
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cations , a son intensité , etc., de crainte qu'au lieu de 
leur être utile on ne leur nuise essentiellement^ car 
ici y plusqu^en aucune autre maladie, on peut dire, 
comme Tont fait quelques habiles médecins , que 
dans le traitement des épileptiques ce qui peut être 
utile à Vun peut être nuisible à Vautre (i). Eh! 
combien l'art de guérir n'eût-il pas fait d'utiles pro- 
grès dans le traitement de nos maux en général et 
de l'épilepsie en particulier, si les médecins, en 
prescrivant leurs remèdes , eussent toujours eu dans 
leur esprit cette salutaire maxime ! 

(i) Voyez rÉpigraphe de cet ouvrage. 
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LA NATURE ET LE TRAITEMENT 

DE L'ÉPILEPSIE. 



PREMIÈRE PARTIE. 

ÔBSERTAtlOnS AVEC OUVEKTUaE DD CORPS (l). 

SECTION I". Sur des Êpilepsîes auec des altérations 
uniquement reconnues dans le een^eau ^ par Tau- 
topsie cadavérique , sans aucunes lésions découvertes 
dans àC autres organes. 



Cette section oomprend : les Inflammations , les Indurations , les Ra- 
moUissemens da eenreau, en général, ou partiellement, avec augmentation 
ou dimînntion de son volame ; les Épanchemens divers dans cet organe 
oa dans le crâne , sangoins, séreux, gaieux, purifbmiesy gélatiDeuz , 
moqucnx, stéatomatenx, avec on sans hydatîdes; enfin , diterses al- 
térations de Bitê membranes y de leurs sinus et de leurs Taisseauz* 



OBSEKYÀTioff r. Un homme âgé de quarai)tte-deux^ans 
«tait sujet y depuis trois eus , à Tépilepsie , dont les accès 
étaient rapprochés. Il en éprouva un si violent , qu'il en 



. ; I 



(f ) On yem, en lisant ces observations , que plusieurs altératioiiS , de 
diferse nature , existent quelquefois dans le même sujet da mani^ h .as 

I 
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4 SUR LA NATURE ET LE TRAITEMENT 

si les convulsions lui succédaient , elles étaient moins dan- 
gereuses. Cest ce que nous avons reconnu non-seulement 
dans notre clinique sur des malades confiés à nos soins , mais 
encore par des expériences faites sur des animaux vivans. 
Nous avons observé que lorsqu'on leur comprimait légère- 
ment le cerveau , les convulsions survenaient , et que si Ton 
augmentait cette compression , l'animal tombait * dans le 
plus profond assoupissement et la respiration devenait «ter- 
toreuse ; on a depuis remarqué que si Ton diminuait la 
Compression du cerveau les convulsions revenaient (i). On 
a de plus observé que chez les épilep tiques morts à la suite 
d'^n violent accès , la chaleur du corps se conserve long- 
temps comme à* la suite de l'apoplexiç (2). 

Obs. IV. Un jeune homme de dix-hnit ans , sujet à Vépi-^ 
ïepsie depuis plusieurs aimées , est saisi d'une Jievre ma-^ 
ligne et tneurt. A l'ouverture du corps on reconnut que les 
vaisseaux sanguins dii cerveau étaient pleins de sang et 
qu'il y avait dans là substance du corps cannelé ou strié 
droit , un 'corps glofiduleux de la grosseur d'une Jki^, 
( Mémoires dé VAc&démie des sciences., Lieutaud , iib. m , 
ôbs. 22ï;) ' 

'''4{emàrq. C'est à la; pléthore et autres congestions sanguines 
dtt^'CéVvèau qu'on peut principalement attribuer lès accès 
ép^pti^és auxquels la malade ^tait ^ujeV, en même temps 
aussi que le corps tiannélé droit était endurci ; les vaisseaux 
vbisins des parties cériélîrâles jouissaient encore de leur sou- 
plesse naturelle , mais ils étaient dilatés parle sang^ plus qu'ils 
nélè'ëont ordiniairement. Un*e ûhYi^ynaligne est survenue , 
lé 'steng s'est encore ramassé en plus grande quantité dans le 
cèrVéau, ietla'mort a été la suite de cette collection sanguine. 
H n'est fait mention dans cette autopsie que d'un seul corps 
glanduleux trouvé dans le corps strié droit ; mais quelquefois 
on en trouve iftie infinité d'autres plus ou moins gros et de 



^ 
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(0 ^o^** ûotre Ç9urs de Physiolog, expérini,, sur les animaux^vi* 
vmB^jàjmé^ 1771 > Çt plïis bas Particle sur le siège de Yépilepsie. , 

(a) y oyez nos Obseri»at. sur tjipoplexie et uotre Instruction sur 
fàspmkiepàr le méphUi^mç^ 
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diverse consistance , formant des tubercules d'une couleur 
plus ou moins foncée et ayant pl^s ou moins de densité. On 
en trouve aussi souvent chez; de pareils sujets^ dans, d'auti^çs 
organes, les poumons, le foie, le mésentère., etc. Use fornxe 
en eux destubercules d'abord inilisures, et qui grossissent peu 
à peu en se durcissant , et enfin quelquefois en se ^ amollis- 
sant , et contenant une substance comme la moelle, presque 
sans odeur , mais d'autrefois puriforme. Ces tubercules sont 
ordUnairenoLent pourvus d'une p^roi me^nbraneuse , dopt ,1a 
face interne est lisse et polie et laisse ^i^ûnter ua peu. de s^ 
rpsité ténue et irèsrfiuxile d'abord, maif qui peut prendre 
ensuite plus pu moins de consistance,etc; De pareils ti^berc^qd^ 
ont été reconnus par nous il y a long^femps (i) ,nofir^vile<* 
Qient dans le cerveau , mais encore dans les poumons , dans 
le foie et en d'autres organes où ils ont produit ^ts mala.-' 
dies diverses relatives à leur siège. 

Obs. V. Un jeune homme de vingt ans , qui avait e^ 
quelques ^ccès de catalepsie ^ meurt enfin dans un açcè^ 
d^épilepjiiej , ..- 

On s'assura par Touverture du corps que le^ y^^itsea^ 
sanguins des méninges ^et des anfractuo$itéft)^.,<;ç^e^)i, 
ainsi que ceux du plexus choroïde , é^ijçqt p)eiQ;s. pt >gQf^és 
par le sang ,. et qij- il y av^^Jt une trçsj-grande qt4^Pjit^\4« -Çfi 
liqui46 /s^trai^a^ à U baseducrânç vers l'pccjipujL ( Jfy^pfe^^ 
Liemtaud^m).\u^qhs. a43. ) . .: j .m!. J;,.l^ 

Remarq. Plusieurs maladies du cerveau, surtout jjpe^lc^qiû 
sont plus ou moins, PiOAYulsives avec lésion des facujiiés. mi^n- 
taies, ont fi^:par l'^pilepsie, qi^elquefois par l'apoploxie^ etf^ 
Ces.différnices xie. pr9viean€;nl;rej[les pas de l'iAte^sitil.jdqjk 
çompresâon, ou encore de lapa^e du cerveau qui e^affectéî 
Ce qu'il y a de certain c'est que l'hémorrbagie des ak*tère« flll 
cerveau par diverses circonstance^ ,. peut être plus pu vap^ 
intense et produire des effets divers. On ne doit p£^. êtrjs 
surpris qu^on ait trouvé dans le corps de Tep^ep^^ue d(^nt 

(i) académie rof. djt$ Seienc. , 1771* Sur les TMmeurs e^ ^ftgcrge" 
mens de VEpiploon , aiiui que dans nos oavrages sur la, Jffuhi^ieipt^ffSHj 
nmre^ gur T Apoplexie, . ?,:;. 
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on vient de parler, une extra vasation du sang u la base du 
cvâne, et nnl doute que ce liquide ne provienne des extré- 
mités artérielles ou de leurs anastomoses avec celles des 
veines cérébrales, le sang ne pouvant couler des premières 
dans les autres qui sont pleines de ce liquide. Et comment 
ces dernières n'en seraient-elles pas remplies puisque Vau— 
topsie démonire alors que les veines jugulaires , les verté- 
brales , ainsi que les veines caves et les cavités du cœur en 
sont engorgées. Qu'on ne dise donc pas , contre celte asser- 
tion, que le sang qu'on a trouvé extravasé dans le crâne était 
veineux parce qu'il était noir comme celui des veines ; s'il 
était noir , c'est qu'il avait été désoxigéné comme l'est na- 
rellement celui des veines (i)- 

Obs. VI. Un homme de trente-cinq ans , maigre , et qui 
ressentait une doulem- de tête gravative au front , non- 
obstant un grand nombre de remëdesqui lui avaient été pres- 
crits par des médecins très-célèbres , fut atteint d'une hé- 
morrkagie nasale copieuse quis' arrêta sans aucun traitement. 
Il resta privé de Vodorat et fut atteint d'une épilepsje dont 
les aecès , devenus de plus en plus fréquens pendant deux 
ans, finirent enfin par le faire mourir. 

On reconnut à l'ouverture du corps qu'il y avait un peu 
de gang épanché à la partie antérieure du cerveau du côté 
droit vers l'apopbyse crjsta galli de l'etUmoïde- Le ceneau 
était dur et calleux et très-adhérent à la dure-mère. ( Mor- 
gagni , £pist. ix , art. 25. ) 

Remarques. On peut attribuer Vanosmie dont il est ici 
question , à la compression que le sang épanché, trouvé vers 
l'apophyse crysta galli , exerçait sur les nerfs olfactifs. Ce 
sang peut aussi avoir donné lieu à l'épilepsie conjointement 
k la pléthore des vaisseaux voisins de l'épanchement qui 
devaient être généralement rétrécis par les cndnrcissemens 
du cerveau dont parle Morgagni. 

On peut même croire que ces endurcissemens étaient la 



(l) On peut voir ce qne noua avoDs dit dans cotre mémoire b VAea- 
démrc royale dei Sriencci, en traitant du Melrcna , dans le tom. ii île 
me* Biéimircfai pluiiturt mnludies. Paria , j8o8. 
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lésion de reucé|Jiale la plus ancienue et qu'elle a fini par 
(looaer lieu à Vépùtaxii et à Vhéiuorrhagie cérébrale qui 
e , les vaisseaux, sanguins ayant élé (iilatés outve 
e dans leui-s anastomaseii , et s'étant peut-èbc enfin 
TomfOB daosles iJâuxeô. te cevvGau n'était pas eBducci^par- 
Ûeulièremeat snr les aerts olfactilâ. Enâa oa peut reutai'- 
ifuer que l'épilepcique eu question était Irès-uiaigre quoi- 
qu'il y eût une suvaliondanue de sang dans le cerveau. Hallcr 
«I autres médocîus ont assuré que les personnes maigres ont 
pour l'ordinaire plus àe saug proportionnell entent dans kuis 
vaisseaux , que celles qui sont très-grasses. On pourrait ob- 
server que l'endurcissement du cerveau diei un homme da 
trente ans ee pouvait être atti-ibué qu'à un vice particulttw 
«t non à son âge , puisque cet endurcissent ent n'a bea or- 
dinairement que dans la vieillesse {i). 

Oe&- v(i. Un jeune bonaine de vingt-deux ans était atteint 
d'une douleur de tète ti-ès-gravative. 11 pevdit la vue et 
l'odorM , enlîn il éprouva des convulsions et mourut. 

On trouva dans les procès mamillaices du cerveau, des 
espèces d'abcès d£ la nature du mellicaris ; il y avait en eux , 
CI auUUX d'eux , quelques squirvhosités; l'os du front et 
l'étfamoide étaient atteints de carie, qu'on pouvait croire 
pcovetûi du vice vénérien. BaiUou,Lieutaud, m, obs. 301. 

Rem. Cesreokarquesde Baillou sont précieuses pour l'art de 
guérir, elles prouvent que ce grand médecin reconnaissail l'u- 
tilité de l'autopsie pour découvrir la cause des symptômes des 
tB^adies. Ce n'est pas sans raison qu'il pouvait ciaindue que 
le désoidre dont il fait mention ne fût le produit du vica 
vétkjrien , plusieurs faits seiublables ou à peu près l'ayant , 
confirmé depuis. Il parait que leséminencesmorlùdes étaient 
es partie dures , comme squii'rheuses , et en partie molles , 
«•Btme des melliceris , ainsi que le sout la plupart des tu- 
bercules qui de très-durs qu'ils sont d'ahord unissent sou- 
TCBt par être mous et de diverse nature. 

(1) yoyet à ce sujet les remarques Je M. Arlet , médecin de Mont- 
pgQicr, 174^, deMM^cl, anatomiste de Berlin, et uoi rrniBrquti <l>nt , 
V^naUniU nKtiicale. 
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Oes. vui. Un cliaucironnier , âgé d'environ trente ans , tlo 
ineurant rue de la Tixeranderie , me fut amené en consul- 
lation par M. Leduc , mon ancien prévôt , relativement 
à une épilepsie dont il était atteint depuis près de deux 
ans. Ses accès, qui d'abord avaient été fort légers, étaient 
devenus très-intenses , plus Longs et plus rapprochés ; ils 
finissaient par un assoupissement très-profond. Je conseillai 
ifaliord la saignée , le malade ayant le pouls plein et dur 
et étant d'ailleurs d'une forte constitution. Je proposai ensuite 
l'usage des anti-épilepliques éprouvés, surtout les extraits de 
valériane sauvage et do quinquina j et comme ou soupçon- 
nait qu'il existait un vice vénérien, le rob anti-sypliilitique 
de Y Aff'ecteur lui fut donné après quelques demi-bains. Je 
remplaçai les deux vésicatoires que cet liomme portait, 
par deux cautères , l'un aubras gauche et l'autre à la jambe 
du même càlé. Ce traitement fut suivi quelques mois , mais 
sans aucun amendement dans les accès. Il eu survint mémo 
un si violent qu'il fmitpar une attaque d'apoplexie dont ce 
malade périt bieutàt, 

L'ouverture du corps fut faite par M. Leduc , qui recotinui 
que le cerveau était engorgé de sang et que cet organe était 
d'un tel volume que la calotte du crâne ayant été lev^e , 
le cerveau parut faire plus de saillie qu'à l'ordinaire, aussi 
eut-on beaucoup de peine â le recouvrir par cette même 
calotte. 

La substance du cerveau cependant , au lieu d'être ra' 
moUie , était en général durcie , principalement le corps cal- 
leux et autres parties de la substance médullaire , quoiique 
paraissant plus imbibée de sérosités que dans l'état naturel ; 
les plexus choroïdes étaient gorgés d'un sang noir. 

Rem. On peut attribuer cet excès de volume du cerveau , 
A une surabondance de sang et de séiosités , survenue peut- 
ctre par suite de l'endurcissement primitif de cet organe. On 
tiouve souvent des cerveaux endurcis , dont les vaisseaux 
sanguins , dans les lieux de ,rendurcissemenl, sont à peine 
appai'cns , tamUs que ceux des circonvolutions , ou autres 
parties voisines , les veines et les t^iiius , ainsi que Ich plexus 
choroïdes sont dilatés par le sang outre mesure , même avec 
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ëpancliement de ce liquide dans les ventricules et dans la 
substance cérébrale- où il forme des caillots j enfin dans 
le cerveau méme^ ou entre ses membranes; très-souvent , 
nonobstant ces congestions de sang plus ou moins concret , 
on trouve beaucoup d'eau , non-seulement dans le cerveau , 
mais aussi dans la cavité du crâne. ■ '! 

0b8. IX. On a reconnu , dans le cerveau d'un épilê{>tiqué, 
qu'il y avait une tumeur fongueuse ou charnue , les aiutrejs 
parties du corps étantsaines. ( Rhodius , Lient, m , obs. 209. ) 

Rem. Cette expression de tumeur fongueuse 011 charpuene 
donne aucune idée précise sur sa nature , ni sur sa position 
dans le cerveau ; mais on conîprend que soit qu'elle f Atreffet 
de quelque chute , ou forte contusion sur la téte.y si»it de 
quelque vice vénérien , stéatomateux ou autre , car on sait 
que les tumeurs fongue^es peuvent être très-diverses , il 
suffit que l'une d'elles se forme dans le cerveau pour compri- 
mer et altérer ses substances en ^én^câi pu en particulier et 
donner lieu aux convulsions , à Tépilepsie même. N^ms m^ 
tons aujourd'hui plus d'exactitude^ dans nos^xpositiodi anà^ 
tomiques. • • ^ -^ 

Obs: x. Un homme de soixahteans > ^zt^>Y.épiîtpMe^ 
est saisi par unejîhs^re. Ui^acoèsimprévu stirwïfltv'<ât le 
malade mcu¥t.' ' '*♦'' •'='-• ■'■;= •' ^-î •": l •■• ■• ■ 

On trovhra' (entre la dure et la pie--mère , du c^é du' crine , 
une certaine quantité d'eau et de sang éQan<}hé , lés ven- 
tricules étaient pkins de sérosité , et les' corps* glanduleux 
du plexus choroïde en étaient tuméfiés. ( y-aUalva j Mor^ 
gagn£jEipist.\7Lj art. n.) '•'•• • . , .ii:;iMM.. ■ 

Rem. On peut attribuer la mort'du malade à la^îè^iie qt^i 
lui est survenue après avoir éprouvé une multitude d'accès 
auxquels il avait résisté; pendant la fièvre le sang se «cm 
porté dans le cerveau avec plus d'abondance , les vaisseaux 
de cet argaheyeh contenant déjà trop, l'auront fortement 
comprimé,' et l'accès épileptique sera survenu plus fdrt V^u'îl 
n'avait été auparavant ; de sorte qu'il se sera fait ,uoe'extra>» 
vasation de sérosité et de sang dans les ventricules du cer- 
Tcau ou entre ses membranes. Mais , dira-t-on, .^poii^rquoi 
cet homme ne serait-il pas plutôt mort d'mi^;,.vwtablc 
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apoplexie? On [lourr.iit icp..iidrt: ; parce que la compression 
<lii cecveaUlOti pluU^tde lasubstance médullaire, piiiicipaLe- 
lueut cellf de la moelle allongée , n'était pas assez towle pour 
produire cette maladie i ou peut-être encore parce que U 
cerveau aura, été ij3^alein«at corajn'iuié dans telles ou telles 
parties et que par cette cause les convulsions soat survenues 
au lieu de VasMinpisseuicnt profond qui a Lieu dans l'apo- 
plexie. 

Voilj encore une autopsie qui prouve qu'apvé» l'éptl^HC 
ainsi qu'après l'apoplexie ob trouve, dans le crâne et dans le 
cerveau, du saug véuisûà de l'eau , ememble ou eu des lieux 
divers de cet organe (i). C'està ces liquides épancbés dans 
les cavités du cerveau ou dans sa propre substance , etc. 
qu'on peut attribuer quelquefois l'écarteinent qu'on observe 
dans certaiues parties de ses organes, des nerfs eux-mêmes. 
Mead (a) assure qu'à l'ouverture du corps de quelques per- 
sonnes mortes d'épilepne , il a reconnu que les ncrls op* 
tiques étaient comprimés après leur réunion pai' une coUec- 
tioa d'ean , formant un globe , tandis que leurs tibres étaient 
flétries et sèches. 

Obs. XI. Ou a reconnu chc£ un épileplique dont les accès 
Gomniençaient par aut fiiitur , que les vaisseaux du cerveau 
étaient plus pleins de sang que dans l'élat naturel , et que 
les plexus choroïdes contenaient beaucoup de concrétions 
granuleuses, squirrheusea. i^Saulnier-Dulac , médecin de 
Saint-Ëtienne-en-Forei ; Lieutaud, m , obs. 173.) 

M. Saulnier-Dulac , qui était un très-bon inédeciu , m'a 
communiqué cette observation dont Li^uiauda. ^t l'extrait 
que je rapporte; il ua'adit avoirplusteursfois fait pratiquer 
la saignée ii ce malade pendant l'accès et même quelquefoi» 
pendant leurs intervalles , d'abord pour diminuer la violence 
des accès , et ensuite poiu- les éloigner et pour les empêcber 
de revenir ; ce médecin recommandait en même temps les re- 
mèdes humectans, adoucissans et anodins, ainsi que le ré- 
gime presque tout végétal. 11 avait remarqué que les remèdes 

(r) C. Knon , fie Morb. a terota eottuHe, sicl. a , p«rl, I , cnp. ïii, 
(1) De ÛHptr. Solii tt Lunte , g- 30, 
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réputés anii-épilepliques , la vtktcrianc , le i|uiuquiiia , le» 
eptac^s inènic vUtient ti ^s-uuisibles aux plétboriqueit , ve qui 
u'eitf»a clomiaat, ces remèdes occasiounaiit plus aix irioins 
de chaleur, d'où il est lesulté que d'iialiilt;» inûdediia pour 
ks prescrire utilement, ainsi que M. Dulac , ft^uieai pni- 
cédvr la saijjnée e'ils roconuaissicient une vraie plêdiQre sau- 
fiuine. On oliservera que les accès épileptiques , cb«E le ma- 
lade dont il est ici question , commençaient par uue forte 
fureur, et comme plusitiurs médecins liabiles ont cru que 
ce syiuplàme pouvait provenii- de l'excès de sau[; dans les 
vaisseaux de l'encéphale, nous dirons qu'elle peut aussi 
provenir de quelques autres causes, c'est pouiquoi il ne 
faut pas toujours se borner à la saignik. Kousi observerons 
que quelffuefuis cette fureur pimtétre si violente que des 
«pijeptiques uut. assassiné des bammes qui les entouraient, 
(in en u cité uu exemple Itorriblc, dans les journaux du 
mtm de février 1836. On a vu que des éptlep tiques , 
aprûs des convulsions si violentes que plusiuuis hommes 
a'itvaienipu les contenir, étaient morts d'apnjilexie , sans 
doute p«rcc que leur cerveau était plus fortement com- 
prima soit par du sang , soit par de l'eau , soit enfin par 
la réunion de ces deux Uquidea , ce que l'autopsie a con- 
itmé. 

Obs. xii. Un jeune homme de dix-huit ans, forcé par 
étal de vivre daus des lieux marécageux , était atteint d'une 
hjrdropisie générale 11 se rendit à l'hâpital de Padoue. Les 
diuf^ti^u«s à l'usage desquels ît fut souuùs avaient un peu 
dnainué son intumoscetice œdémateuse, lorsqu'il éprouva 
pour la premièie fois uu accès d'épilupsie qui fut suivi 
â'autr«a accès fiéqueus dans l'espace des:sept d^rnieis jours 
de ca \i£. La démeuce se joignit ù cet état avec tendance 
au sanmeil m/icvre aiguë, le malade périt , ne pouvaat 
l'iùster 1 unt de maux. 

On ouvrit le corps de cet épîleptique et l'on observa 
dans La bctc , qui fut la seule partie soumise à.l'cxaiuen , 
one la face était tuméliée par l'iaUltration aqueuse da^s son 
(issu cellulaire ; le crâne étant enlevé , on remaïqua qu'il 
était trantpare.nl dant l'étendue d'un demi-doigt en y coin- 
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prenant line partie des sutures ; les vaisseaux de l'intérieur 
du crâne contenaient peu de sang , à l'exception des sinus 
latéraux dans lesquels il y ei^ avait davantage ^ et ce liquidé 
était noir sous la pie-mère. On trouva dans le cerveau quel- 
que chose de semblable à de la gélatine avec de petites 
bulles d'air ; cet organe était un peu plus dur que le ceir- 
velet , quoique sa parti^e connue sous, le nom de- voûte fût 
plus ramollie. Mais le septum lucidum , ni la glandè'pinéale , 
ni aucune autre partie du cerveau ne parurent âlDeints 
d'aucune, altération , sinon que le corps strié gauche for- 
mait une saillie , et qu'il y avait en lui des stries blanches. 
( Morgagni , de sed. et caus. morb, y Epist. rx, art. ^i)^ 

Rem, C'est à la suite de cette observation avec autçpsie , 
que le savant Morgagni disserte , avec toute sa science oiy 
dinaire , et qu'il en conclut non-seulement qu'il e^ un- 
possible d'après les résultats morbides observée dans le cer^^ 
.veau , partie quâ a été seulement inspectée , de déterminer 
d'une manière précise quelle a été la vraie et l'unique cause 
de la mort de cet épiUptàqùe^ Nous le pebsoâs: aussi avec 
d^autantplus de convictionqu'enréfléchissant $ur.^eliaçimè des 
altérations observées dans k âerveajU où est le vrai siège im^- 
médiat de l'épilepsie,^ il n'en €8t aucune qu'on n^ait reconnu 
dans cet organe, en d'autres personnes qui ont péri de Mala- 
dies' différentes ; mais comme le 'cerveau est formé pat deux. 

' substaiïcies ,"ei( peut-être par qûdlque ^wfre * que 'nbtis ' tie 
coimaîssbns pas , ainsi que le 'peiùie 5c&mm^>V>i^^ l'un^des^Ius 
habiles àiiàtomistes d'Aflèinâgh'e'^' ijui eà a ïéciitiiu Ithiis, et 
qiiè de plus le cerveau contient une infinité de pàïtiés difFt^ 
rentes par leur forme , par lèùr consistance et réur^trbctiiré^ 
il est probable que leurs affections morbides prodidàëntoivel^ 
niàu^ et que Tépilepsie n'est pas'touj ours causée parla mênié 
ithératidn dans le même organe, mais par le conëburs^des 
lésions de plusieurs parties du cerveau et quelquefois d'au-^ 
très parties du corps.'!' 1 - • 

Obs. XIII. On a recontitt'iqàè 'tes Ventricules latéraux dû 
cerveau de divè/rs enfsms biortk d'épilepsie ^ étaient ^léiiis 

. d'une humeur séreuse ttctt 'et jaunâtre^ {prélinc(niti\^Lièitt. ; 
III, obs.. 899. j '■ ■ ^' ■ ■•''■ -■ "■•^•" •'•'■■ 
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Rem. Cette observation, ainsi qu'un très-grand nombre 
d'autres, prouve que les enf ans sont très-sujets à réjûlepsie , 
ayant souvent en eux une surabondance d'eau dans le crâne 
et dans le cerveau. On ne doit cependant pas croire qu'alors 
le cerveau soit toujours ramolli dans ses substances , puisque 
presque toujours on reconnaît en lui des indurations stéa- 
tomateuses plus ou moins volumineuses et de diverse con- 
sistance , souvent encore avec un engorgement de quelques 
vaisseaux sanguins. Ces hydropisies cérébrales ne sont quel- 
quefois indiquées par aucune sorte d'infiltration extérieure , 
mais elles le sont ordinairement par une dilatation considé- 
rable de la pupille et une lenteur et plénitude du pouls. 
Les enfans sont encore très*sujets à l'hydrocéphale qui suc* 
cède à la céphalalgie , surtout à celle qui est une suite d« 
l'odontalgie. Il faut aussi prendre en considération que 
l'eau épanchée dans les ventricules, ou ailleurs dans le 
crame , peut a£fecter le cerveau par sa quantité et aussi par 
sa qualité. Nous ferons plus bas nos remarques à ce sujet. 

Obs. XIV. Une fille d'un an meurt épileptique. On recon» 
sut que le cerveau pesait cinq livres et était entouré d'une 
grande quantité d'eau ; on observa aussi , dans cet organe , 
quelques pu^fu/e^ pleines de ce liquide. Le ventricule gauche 
était noirâtre , et contenais une humeur verdâtre. ( Bonet , 
Licut», m, obs« 4^40 

Remarques. Il eûtété intéressant , relativement à l'alté* 
ration du ventricule gauche , de remarquer si dans ce sujet 
les convulsions épileptiques avaient été du côté gauche ou 
du c6té droit du corps, ou même des deux à la fois; s'il y 
avait eu de la stupeur avec perte de mouvement et de sen- 
iibîlité d'un côté , tandis que les mouvemens convulsifs ou 
la ccMuvulaon tonique aurait existé de l'autre côté du corps ; 
de sorte qu'on eût pu conclure de toutes ces autopsies, quel- 
que chose d'important sur la nature et le siège de cette épi- 
lepsie. 

Obs. XV. Une femme âgée de soixante ans, atteinte de 
leucophlegmatie , devint épileptique ; ses jsiccès étaient fré- 
quens et violens. Il en survint un si fort qu'elle en périt. 

La tête ayant été examinée anatomiquement, on reconnut 
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qu'il y avait une grande quantité d'eau entre la pie-mère et 
dans les ventricules latéraux , et que , de plus , les plexus 
choroïdes étaient pleins d'hj-dati^les. ( Trans. phil. , Lient., 
m, obs. 167.) 

Remarques. Nous avons rapporté dans notre ouvrage sur 
Vhydropisic , plusieurs faits qui tendent à prouver que l'é- 
pilepsie peut survenir aux personnes atteintes de quelque 
hydropisie dans le cerveau , n'y ayant même quelquefois 
qu'une légère inOltration de sérosité , tandis qu'il y aurait 
beaucoup d'eau dans la poitrine , dans le bas-ventre on 
autre partie du corps ; sans doute parce qu'alors la sub- 
stance mérlullaire du cerveau ou des nerfs est imbibée d'une 
sérosité qui la comprime et l'irrite. Drélineoun, souvent 
cité pai Lieutaud , a rapporté plusieurs faits du même genre 
qui semblent le prouver , ainsi que Poupari { Acad. des 
Scienc, , I ijoS ) ; mais ce n'est pas seulement par la com- 
pression que CCS sérosités aqueuses affectent le cerveau , mais 
encore par leur acrimonie , comme plusieurs médecins anciens 
et modernes l'ont cru après Hippocrale {de morbo saero) 
et VanSwiélen (i) qui s'appuie de son opinion. 

On trouvera d'autres remarques sur cette acrimonie des 
humeurs en divers endroits de cet ouvrage. 

Obs. XVI. Une femme sujette depuis deux ans à une hé- 
moptysie et à plusieurs autres maux , meurt d'un accès d'^- 
pilepiie. On reconnut, par l'ouverture du corps, que la 
substance eorlicale du cerveau était imbibée de sang ; que 
les vaisseaux sanguins de cet organe étaient variqueux et 
couveils d'une matière visqueuse et plâtreuse ; que les ven- 
tricules étaient pleins d'eau ; que les poumons, contre toute 
attente , étaient sains et que les intestins avaient des mar- 
ques d'inflammation ei de suppuration. {Foumier , Lieu- 
taud, m, ^81 (fl). ) 

Hemarq. On ne doit pas être surpris qu'on ait trouva de 
l'eau dans les ventricules du cerveau et même entre ses 
membranes dans des cadavres dont les vaisseaux et les sinus 
étaient pleins ds sang. J'ai rapporté dans mon ouvrage sur 

(■} Apher. deBoerbuTe, Jt viafh. eognatcend. tt nui., tn-;S. 
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l'apoplezk placeurs faits spinblaliles , recueiltis sur des su- 
jets <jui en «étaient morts ; j'ai mcinie coitsigné quelques heu- 
reux exemples concernant l'utilité de la saignée chez des 
personnes somnolentes, dont le pouls était ti'ès - ftleiii , 
quoique radtîmateuses des mains et des pieds. Ce qu'il y n dere- 
niarquablc , c'est que les poumons aient été trouvés.taiiM diet 
ta femme qui fait le sujet de cette obserration , quoiqu'elle 
fât sujette à l'hémoptysie. N'auroit-on pas été trompé par 
quelques hémorrhagîes tlasalcs ? C'est très-possible ; cepen- 
dant nous ne nierons pas que le sang ne puisse provenir 
des 'poumons par l'expectoration , sans que l'autopsie y dé- 
coarre des altérations réelles. Sans doute que dans répilep* 
liqoe dont il est ici question , révacualion n'a pas été su£B- 
saniepODr désemplir les vaisseaux sanguins du cerveau doni 
la plëtbore a pu facilement être réunie à celle des poumons , 
«B même en dépendre et produire l'épilepsic. 

Obs. XVII. Un lionime dans la force de l'âge , se plaignait 
d'une horrible douleur au sincipul. Il éprouva un accès d'é- 
pilepsie et mourut subitement. Son corps ayant été ouvert , 
on trouva entre le crâne et la dure-mère , une grande quan- 
tité clé pus. ( Fernel , Lieutaud, m , obs. &43- ) 

RemoTéjues. Cet homme est , sans doute , mort d'une cé- 
phalite aiguè dont la suppuration a été une prompte suite. 
Cette suppuration parvenue à un certain degré a causé un 
si violent accès d'épilepsie que le malade en est moit. 

Cette obsei-vation est d'autant plus remarquable qu'elle 
ritnt de notre grand Fernel. 11 y a long-temps qu'on sait 
qa'il se forme de vraies suppurations dans le cerveau à U 
snilé des fièvres plus ou moins prononcées, et par diverses 
«nsH externes ou internes. 

F*mel parle encore ( consil. i ) d'un épileptique dans le 
erine duquel on trouva une sérosité acrimonieuse , et ce 
gniMl médecin a souvent reconnu pour cause de diverses 
tatUtàitil' acrimonie de» humeurs que quelques modernes ne 
vralentpas encore admettre, malgré l'existence bien prou- 
vée de «*lte altération , qu'elle soit consécutive ou pri- 
mitive & la lésion des solides, 

Oss.Xnii. Un jeune homme de dix-sepi.i»s , carhcciique . 
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dontles facultés intellectuelles étaient si retardées qu'il parais- 
sait hébété , quoique ti'ès-enclin à se mettre en colère , était 
sujet à des accès épiléptiques qui revenaient plusieurs fois 
la semaine ; il lui en survint enfin un si violent . qu'il fut 
privé de tous ses sens pendant cinq jours , après lesquels il 
mourut. 

Le cerveau était couvert' d'une abondante quantité de 
matière gélatineuse , épaisse ^ blanchâtre , qui adhérait {ortA-- 
ment à la dure*mère. ( Acad. royal, des se. Lieutaud , lib. 
,111 , obs. 476* ) 
' Rem. On doit considérer qu'en un pareil sujet , la ma- 
tière gélatineuse et épaisse occupait une place quelconque, 
dans le crâne et qu'elle comprimait le cerveaa de manière 
à exciter quelque molestation des fibres de sa substance 
médullaire surtout , d'où pouvait provenir l'épilepsie 9 si 
d'ailleurs cette matière muqueuse n'ayait eu en elle-même 
quelque acrimonie qui eût pu affecter motbidement la sub- 
stance médullaire et les nerfs qui en émanent^ ou même en 
les distendant itréguUèrement elle eut pu produire quelque 
effet morbide: 

Obs. XIX. La tête d'un épileptique ayant été ouverte, on 
vit que les ventricules du cerveau étaient pleins d'une ma- 
Jiëre visqueuse , ressemblant à de la graisse. ( Borel > Lieu^ 
taiidy f , obs. 49' •) 

Remarq. L'auteur de cette observatioii se borne à dire 
que la matière visqueuse qui remplissait les ventricules du 
cerveau ressemblait à de la graisse; mais les apparences 
.4 là simple vue n'en constatent pas la réalité. J'ai plusieurs 
(fois .trou;ré des cerveaux contenant une pareille matière , 
mais (j[juï n'était pas inflammable lorsqu'on la jetait; dans le 
féu ; elle s'y fondait , comme la graisse le fait , sans prodiûre 
de la,flamine, etc. ' .. 

Cependant cet excès de substance gélatineiise'^ bu, d!«utre 
nature^ semblable quelquefois à la bile,. suffit \pourcdm{>ri— 
Tuev ou irriter la substance médullaire du cerveau et.des Xktxfs 
et produire l'épilepsie., aipsi.liijue .cela pçut. être. admis d'a- 
près l'observation précédente;. 

0)BS. 4x. Une jeime fille 4e treize ans, dont la mère âgée 
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du quarante était Atteinte d'un vice scrophuleux, avai[ , 
presque depuis sa uaiijsaDce , les glandes lymphatiques du 
cou et des aisselles tuméfiées et inégalement dures. Un frèVe 
ei uuesœur étaient morts en bas âge , dans un état de ma- 
rasme , l'un avec Uéviotiou de la colonne vertébrale, et 
l'autre avec une tète mal conformée , petite , dont les os de 
l'avant-bras étaient plus courts et plus gros , surtout à leurs 
extrémités articulaires. Tous deuK avaient eu de vrais accëg 
d'tpilepsic. La jeune fiUt dont nous parlons, ou la tioisième 
enfant, eu avait déjà éprouvé plusieurs, d'abord légers, màîs 
qui devenaient plus intenses et se rapprochaient. Son cTii- 
furgien , Cocquard fils , la conduisit diea moi arec sa mère 
pour me consulter. Je reconnus l'engorgeinent lymphatique 
dont je viens de parler, et une vicieuse conformation du crâne, 
lequel ^lait aplati supérieurement sans paraître plus large'. 
Je conseillai de faire pratiquer un selon à la nuque et de le 
remplacer dans vingt-cinq à trente jours, par un cautère au 
bras, que la jeune personne conserverait. Les pupilles étaient 
coosidérablement dilatées, quoique sa vue fût peu affaibKe-, 
Je fus d'avis de la mettre à l'usage des extraits de valé- 
riane sauvage , de quinquioa , de l'éthiops minéral et au- 
tre» a nti-épilep tiques qui mç parurent indiqués, mènie quel- 
ques onctions locales et légères avec la pommade mercuriell* 
nu les parties tuméfiées par l'engorgement des glandes Con- 
globées ou lymphatiques, et jusqu'À légère salivation ; ce~ 
pendant ces moyens n'apportèrent aucune modification aux 
accès épiltiptiques , quoique cotte jeune fille parût en meil- 
leur étal , relativement à sa croissance qui se fit assez ré- 
gulière me ni. Les accès se rapprochèrent en devenant de plus 
B-IDpliU forts i la face paraissait , dans les accès , très-rouge, 
violette; des sangsues furent quelquefois apposées aux 
s 1 considérant qu'il pouvait y avoir une ditiposition 1 
^ mensti'uation , cette fille étant alors parvenue à l'âge de 
YUo^it; ans etparaissantforte; mais ce traitement fut en-' 
fcrement inutile , la malade mourut , après l'un de ati 
. d'un assoupissement profond prolongé plus d^ùie 
journée. 
Le corps fur ouvert par M. Cocquard, avec M. Andravi; 
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mon prt'vût d'anatomie. Ils reconnurent extérieurement une 
tuméfaction des glandes sous— maxillaires , axîllaires , in- 
guinales et mésentériques , coutenant plus ou moins de sub- 
stance scéaiomaieuse. La peau du visage et du reste du corps 
était extrême m eut blanche ; le crâne ayant été enlevé , il» 
reconnurent que les os pariétaux et la partie suçéiieure du 
corooal étaient aplatis et en quelques endroits iiès-minces , 
transparens surtout aux fontanelles qui étaient amples et 
en quelques endroits encore cartilagineuses. Il y avait de 
l'eau épanchée entre la dure-mère et l'arachnoide. Cette 
eau était blanchâtre , comme laiteuse , et il y en avait encore 
beaucoup dans les ventricules, entre les lames du septum 
lucidum , ainsi que dans les substances du cerveau , du 
cervelet et de la moelle allongée, elles en étaient infiltrées; 
les.plexus choroïdes contenaient des hydatides de divers volu- 
mes, il y enavait plusieurs delà grosseur d'un pois , ainsi que 
dans la propre substance des couches optiques qui étaient 
gonflées et ramollies et inégalement tuniétiées ; les nerfs da 
même nom étaient aussi un peu altérés; mais les tubercules 
quadrijumeaux l'étaient encore davantage, surtout le gauche 
des deux nateset le droit des testes, tous deux paraissant con- 
tenir une substance puriforme ; le pont de Varvle avait 
plus de consistance qu'à l'ordinaire et était extérieurement 
remarquable par quelques élévations granuleuses dont les 
unes étaient plus dures que les autres. Le canal vertébral 
contenait de l'eau , et les substances corticale et médullaire 
étaient très-moUes. Il y avait dans les poumons, dans le 
mésentère , et dans d'autres parties du corps internes et ex- 
ternes , plusieurs glandes lymphatiques tuméfiées et coute- 
nant des substances stéatomateuses avec épancheineni d'une 
sérosité rougeâtie. 

Remarq. Cette autopsie est d'autant plus remarquable 
qu'on voit que l'épilepsie dont cette jeune -lille était atteinte 
était réunie au vice sléaiomaleux , reconnaissable à la tu- 
méfaction des glandes c.onglobées lymphatiques externes et 
internes , dans le poumon , dans le mésentère et autres or- 
ganes. U y avait aussi des indurations et des ramollissemens 
en diyecses parties de la moelle allongée et du cerveau , qui 
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pOavaient être àe la même nature. Nouvelle induction pour 
croire que trèS'-sonvent les ramnllissemens de la substance 
cérébrale ont été précédés de leur endurcissement, qui 

Kil être chronique sans lîèTre et d'antres fois avec fièvre 
enie ou obscure. On a remarqué que , clies cette jeune 
e , les pupilles avaient été dilatées saus afTaiblissement 
conûdérable de la \Tie -, cette dilatation pouvait provenir de 
l'altération des couches optiques et des nc'rfs du même nom , 
sans vouloir toutefoisquecesneifsea proviennent uniquement. 
Quant è. l'extrême ramollissement de l'éminence nale* 
gmudie et celui du testes droit , il mérite d'autant plus de 
considération que M. Flourens croît, d'après ses eipé- 
riences sur les animaux vivans, que les tubercules qua- 
drijumeaux sont les organes chargés de la vision , puis- 
que la section de ces parties paralyse les yeux et éteint les 
mouTemens de la pupille. (Voyez Journ, de. M4d. , oct. 
1835. ) Le temps peut - être en apprendra davantage i cet 
égard. 

Obs. XXI. Ou reconnut , chez un enfant luort d'épilepsîe, 
qu'une portion du coips calleux était très-dure et qu'il y 
avait des gaz dans la tête , soit dans les ventricules du cer- 
veau , soU entre ses membranes. (Fanion , dans ses remar- 
qnes sur PoccA/oni, p. 2a,) 

Remarq. Le corps calleux étant principalement formé de 

la substance médullaire qui est très-sensible , Lapeyronie 

eût pu citer cette obserration en faveur de son système sur 

le siège de l'âme , qu'il croyait résider dans cette partie du 

cerveau (1). Mais tant de faits ont été recueillis contre cette 

opinion qu'on ne peut l'adopter. 11 n'est même pas mieux 

I prouvé que l'altération du corps calleux ait été la vraie cause 

^V*(|e l'épilepsie ; aussi Fanion a-t-il fait mention des gaz qui 

^Bbnl été reconnus dans la tête de cet épileptique. Mais ne se 

^Flont-ils pas formés après la mort surtout si l'ouverture du 

^^ crâne avait été faite trop tard (5)? 



(■) Aodimie royale desSoicDces, 17^^. 

(a) foy, le 5» vol. de nos Mémoires, ait. Pneiiiiiatie , p. 91 
PmwhMî» en panUulier, p. 3S9. 
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. Q» trotiTén ^m les ouvragés de Mcfgiï^Hi <t) , 46f 
liettiuàd (ft) et autres ftutêtiîs > a^ ^miti ItoâiM-e d'biyèèt^ 
ra^iopl WLt des ^ekdxarcUti^tks in^ëlH^àà^ Hucèhètét et 
itia moette nUim^e ytettutcùê datis le ^ëi^f^^ès l$j;>Ué^t$-f 
ms%i aîlin que 'd'autres obsi^i^i^àtioiis sur àest'ànïdîPsè^sihehè 
fc «et ofgànè , $ic»t géti^ast , s^t partiels , dés hémîsjphèrèH 
dés lobes ) ou de quelqu'une des parties mtèrûeë^fl'èst pàtti*^ 
cttlifèrement prouvé > pal* ées oteervàtions , ^é la sUbistiittÈé 
rivédwllairê ou blancKë du cerveau , de la moelle allongée , 
•t même delà moelle épinièil>e est le pitis sôuveïit' rèct>h- 
Ékie alt^ibëe a{M:^ i'épilep8ie ^ êil^urcie eA ^udqueè 'etoiilit>itâ 
e^ souteiit ramfollie en d'autté^. 

Qis.' IfiXic. Cn épileptique -éprouVè di'^érs aiccès 'dé èfetfé 
iftidâddie > et ils soïà't si vîbleAs qu'il en meurt. A r-ofnvértùW? 
dû iooirps on tecoriïiut <|ué lâ plus ■grande partie 'dû c^^ 
Ti^tti éiaît si dure qu'elle paraissait ^lirrrhènàte. ( Pac^ 

Remarq, Nous avons déjà dit-que rien n'était plustOfeflM 
zsàax que de trouver dés kidur«itions da:ns le cérvéat( de ):i^x 
^Ui metnrent d'épilèpsre ^ paiticulièremeiit dàiis Ik thôeSlè 
«dlongëe ; les intumescences des meiiïbreâ!^ k'^c bU^iià 
4iidiiration peuvent aussi tompt^irmer et irriter lëi Miistàhce^ 
du cerveau et produire ainsi l'ëpilepsie. ^On n e pfeuft fl^Uté^ 
^è cela n'ait souvent lieu de eette maédère. 

Obs. xxiit. Le cardinal Commenéhni i*éâi$tà >à iëMîMè 
accès d'épilepsie , pendant vingt^^quatre heures. Il ^ccUnd/ba 
enfin de faiblesse. H fut reconnu , par l'ouvei^ui<e du crâ'nis y 
'feite par G^zp^z^euVmédecin^ qu'il y^avafitutie ^j^drocejpf/iafe. 
( JWbrg'a^z, E^st. îx , art. 3.v) i 

.'Reni. Le cardinal , qui fait le sujet de cette obsisrvatiotif, 
•meui^t d'^ilepsie comme l'épilepti^fae qui est l'iAjfet de l'ob- 
servation précédente ; mais avec cette dîtfére»ce que la ma- 
'ladie ne parait avoir été causée-y dauK le premier, que pâtr 
une dureté squirrheuse â^une gntnde ^partie dît ceïveau , 
au lieu que chez le cardinal Commendoni c'est l'hydro- 
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1%) IfUt, anal, med, , et aiusi dans 'ton Sfnops, niéd* 
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Wpbale <}ui l'a produite, aiusî que la mort. H est prouvé, pat 
les résultats des autopsies , que l'on a i-ecotiDU que le cerveau 
des épileptiques était tantôt endurci et tantôt ramolli de di- 
-verses maiiières , et quelquefois ntêine qu'il n'y avait que des 
finides différens , épanchés en <^livers lieux du cerveau ou du 
«râoe. 

Oie. XXIV. Dans le cadavre d'an bomme de cinquante- 
ciiiq ans , épileptlquu depuis son enfance , on reconnut que 
la dure-mère était pbis épaisse qu'elle n'est naturellement; 
dfl plus qu'elle était hérissée de tubercules et très-adhérente 
àla pîe<nière. (Z./euf. , m, obs. iS,} 

Remarçues. Il (l'est pas douteux que le cerveau de l'é- 
pileptique dont il est question dans cette observation, ne 
fut molesté par suite de la compression et de l'irritation 
que causaient les altérations de la dure-mère aux sulistances 
du c£rveau et surtout la méduUaire beaucoup plus sen- 
fible. Ainsi, de sympatbique au cerveau que l'tpilcpsîe a. 
poétre d'abord, elle est devenue idiopaihiquefhsalléra,- 
liOBS de la dure-mère ayant enfin molesté le cerveau de ma- 
nière à troubler ses fonctions. Je ne relève pas ici l'omissioa 
de lÀeutaud qui ne fait aucune mention de la membrane 
arachnoïde dont il conuaïssait si bien l'existence , ce qui, au 
veste , lui est commun avec d'autres anatomistcs qui n'ont 
presque fait aucune mention des lésions de cette membrane , 
en parUmt de l'épitepsie et autres maladies , quoiqu'ils la 
cotmussent et qu'ils en eussent donné une description dans 
leurs ouvrages d'anatooiie. 

Ow. XXV. L'on s'est assuré par l'ouverture de divers 
tadavres des personnes mortes d'épilepsie , qu'il y avait des 
«cnoiMoacejio/'cdnia/euiei dans les membranes du cerf eau- 
( Hel. cur. natur. Lieulaud , iii , obs. 3a4- ) 

Remarq. Ces excroissances d'une nature très-diverse , 
occupant plus ou moins de volume dans la cavité du crâne , 
coraprimaltint nécessairement le eeryeau d'où l'épilepsie a 
p«i survenir plus ou moins vite. J'ai reconnu de pareilles ex- 
croissances dans des cadavres dont les os du crâne étaient 
aft«ctés de carie et avec des pustules vénériennes à la peau 
laDS aucune altération /■e''iii''ç"ai/e dans le cerveau. 
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Obs. XXVI. Un hoixune de cinquante ans soui&ait depuis 
six mois d'une trè^^vive douleur conjdnue à la tête , sous 
la suture sagittale ; il lui survint un accès d'épilepsie très- 
violent. Cet accès étant passé , d'autres mouvemens con?- 
volsifis eurent lieuà diverses éppques , d'iibord fugaces, ensuite 
avec délire. 11 survint une horreur pour la boisson de tout 
liquide et un dé^ir dfi mordre. Cet état dura deux jours et 
finit par la mort. 

La dure-mère ayant été mise à découvert , on vit qu'il 
y avait en ^Ue sept petits sarcomes placés le long et près du 
sinus longitudinal , dont le volume était de la grosseur d'un 
pois ; les ventricules du cerveau étaient pleins d'eau. ( Jow^ 
nal de méd. Lieutaud^ m , obs, 217.) 

Remarq. On a d'autres exemples d'accès épileptiques , 
avec horreur de l'eau et mê^le avec désir de mordre. (Fojres 
dans cet ouvrage l'article épilepsie hjrdrophobique). On peut 
dire aussi à l'égard des tu];)erçules du cerveau y que s'il en 
çst qui soient réunis à un engorgement qu épanchemen^t 
^'efiudans le crâne et dans le cerveau , il en est d'autres qui le 
sont avec des engorgemens de sang. Il importe de savoir que 
la surabondance de l'eau dans cet organe ne s'oppose pas 
toujours à celle du s^g. Plusieurs fois même on a pu 
^e convaincre que 1«^ pléthore sanguine a précédé celle de 
Feau. 11 y a^ apparence que la formation des sept sarcomes 
observés dans le cerveau avait précédé la collection d'eau. 

Ob^, 3^xvii. I^e cadavre d'un épileptique ayant été ouvert y 
on trouva dans l'un des ventricules une tumeur fongueuses , 
çarniforme , sans aucune autre lésion dans d'autres parties 
du corps. ( fihodiuSf Lieutaudy ibid. obs. 209. ) 

Remarq. (.es tumeurs fopgueiuses produisent des accidens 
différens selon les organes qu'elles occupent, et selon les par- 
ties avec lesquelles elles sont cpntingues ou continues ; il n'est 
p^ étonnant que lorsqu'elles ont leur siège sur ou dans le 
cerveau elles en compriment et molestent les si^stahces et 
les nerfs qui émanent de la n^édullaire , d'où proviennent les 
mouvemens convulsifs, et les aliénations mentales diverses 
qju caractérisent Fépilepsie. Il faudrait , pour croire à la pos- 
sibilité à^ leuç guér^ou; l'ecoxmaitre ces tumeurs ^ pour pou- 
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TOir les d^tcaire par: un bon traitement; mais comment et 
par q;aels moyens pourrait*on y jMurvenir? 

Obs. xxTni. Un homme âgé de quarante^cinq àn^ aVailr 
de frëquens accès d'épilepsie ; il fut saisi d'une céphalalgie 
dans une fièyre aiguë , avec douleur violente à la tête , 
plénitude du pouls et un délire continu : il mourut. 

On ouvre son corps et Ton découvre que les membranes 
arachnoïde et pie-mère étaient considérablement soulevées 
par des gaz qui s!échappèrent dès qu'on eut fait une très- 
petite ouverture à ces membranes ; les ventricules du ceif<- 
veau contenaient aussi beaucoup de gaz ; le droit était très- 
amplifié et aminci antérieurement , en même temps que les 
circonvolutions de la partie de cet hémisphère étaient pres- 
que eflhcées ; la substance corticale du cerveau ^t du cerr 
velet était endurcie ^ la méd^llaire était ramollie considéra- 
blement dans la moelle allongée. Les vaisseaux sanguins, 
jMTtfcres, veines etsipus, contenaient beaucoup de sang. Gou- 
LAao. 

Rem, C'est sans doute à cet engorgement sanguin et aux 
gas qu'il faut rapporter la céphalite dont cet épileptique est 
mort. Il y a apparence que le ramollissement de la substance 
médullaire existait plus ou moins de temps auparavant^ et 
^fu'il avait été le r&ultat des accès épileptiques s'il n'en 
avait été l'une des principales causes , lesquelles malhcureu* 
aement sont bien obscures à dévoiler. 

Obs. XXIX. Un marchand de volaille demeurant dans la 
petite rue de Nevers, d'une forte constitution et d'un tem- 
pérament sanguin, fut atteint d'une apoplexie des plus fortes. 
Bigal son chirungien ordinaire me fit appeler. Je conseillai , 
4*aprè8les signes de la plus grande pléthore sanguine , la sair- 
gnée , et même de la réitérer ; des syni^pismes sur les coude- 
pieds et des vésicatoires aux jambes, si la maladie ne cédait pas 
aux premiers remèdes, quelques purgatifs et enfin des stoma- 
chiques. Je ne vis ce malade qu'une seule fois chez lui , il se 
rétablit; le chirurgien me l'amena pour me le montrer eji 
bon état, une quinzaine de jours après; et comme je le ju- 
geai très - pléthorique , je lui conseillai de le saigner de 
temps en temps 9 de lui faire boire ^ dans la saison , les eaux 
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boisson des vins trop géo^reux^ Lb mdftde }bv&% d^unebonM 
i^9iB$é feniant -qatlque^ tains; mais ^ Bôk par défaut du fé- 
giiiçii^ soit; par autre cwme^ apré$ ayoir éprouvé pendant 
qHflqueë jours deslioquets et des vertiges > le chiriit>gien crut 
devoir. )Ic purger '.fortement deux fois» sans le saigner au*-» 
paravàiit 4 le lesdemain du seceiid purgatif , ce malade 
éprouva un véritable accès d'une violente épilepsiè dont 
il revint encore d'autres accès y n^aisplus légers* La ma* 
l^die |MLraissait suspendue , lorsqu'un dernier a^chs éCépi*- 
lepHc survint, auquel succéda une attaque d'apoplexie dont 
le, malade mourut. Son corps fut ouvert par MM. P. Martin 
et Ri gai} ils reconnurent que la cavité du crâne n'avait 
pas sa capacité' naturelle , les os de ésl calotte étaient d'une 
extrême épaisseur^ très-durs , et les sutures avaient plei^^ 
nement disparu, nïéme extérieurement; il y' avait dans 
la lame falciforme du sinus longitudinal , plusieurs intume»^ 
çences saillantes cartilaginiformes. Les vaisseaux sanguins 
4es méninges 1 ceux du cerveau , en y comprenant les plexus 
choroïdes I et d^ la base du crâne , étaient pleins de sang } 
il y en avait d'épanché dans les grands^ ventricules du c€i>* 
veau avec* quelques caillots : il y avait aussi de l'eau jaunâtre 
(l^ns les circonvolutions du cerveau ainsi qu'entre la dure^ 
inère eti'arachnoïde, etc. 

Remarq. On ne peut douter que dans ce malade l'apo-*> 
plexie n'ait été sismguine et qu'elle n'ait été l'effet de la com** 
pression du sang sur le cerveau , laquelle aura d'abor4 
été assez £>rte et uniforme pour la produire , et que le ma«- 
lade était d'autant mieux disposé à ce malheureux effst 
que la cavité du crâné était plus rétrécie. J'avais donc eta 
raison de conseiller la saignée ^ et même de la réitérer de 
temps en temps. jSans doute que la déplétion des vaisseawi 
sanguins ayant été opérée , ce malade se trouva d'abord 
beaucoup mieux ; mais ne l'ayant pas été suffisamment, dans 
la suite , le cerveau étant moins comprimé qu'auparavant 9 
il. l'aura encore été trop, d'où V épilepsiè sera survenue. J'ap«* 
l^uie cette raison du résultat de mon expérience sur des ani^ 
^maux tivans, déjà plusieurs fois citée , qu'on les fait toqiiber 



ai apopirane «i Jeor èoMptlfmattt fertèi<i«tit lie cèmatt^' 
d en ocmviilèioii lotsqfo^ùtL ditiâitaùé cette compression. ^ 

OBSé ÎLxx. On reconnut par r<)tty6rtare du corps d'un^ 
épUbpU^pw âçé de ttente^nij àtts , dàtis \t répU f Alciformé de 
b diure^mère, et le long' du âîna$ longitudmtd , de petits 
os dont les pointes' tonchaient le cerveau. ( Extr. des Mêm. 
de F^ead, des Se. Lieutaud, m, obs. 4^. ) 

Qss. xxàc bis {a). Les mêmes résultats de Pautopsié ont 
tté recueillis dans un jeune homme qui avait été atteint 
tépilepêw pendant >dix-*huit mois< On décôUTrit qu'il y 
avait de. petits os qui fesaient des saillies le long du repU 
loagitudinal du procès faiciforme ( Lamotte , Lieutaud , m , 
obs. 6i.) 

U n'est pas étonnant cjue ces concrétions souvent osseuses 
forment autant d'éminences plus ou moins saillantes et 
pointiies qui stiinulent le cerveau et déterminent ainn l'épi* 
lepsie* 

Obs^ -XXXI. Un jeune homme de vingt-^eux ans était épi-^ 
leptique depuis plusieurs années ; ayant été ouvert, il fut re-' 
connu <pi'il y Avait dans là partie latérale droite du cervelet 
un as long dtnn pouce , attaché par plusieurs corps liga- 
menteux au prolongement de la dure-^nière. Cet os était 
placé entre le cerveau et le cervelet (Lieutaud^ part, in, 
dbs. 60}. 

Remarq. On ne peut admettre que cette induration fdt 
un véritable os y comme Lieutaud le dit ; car très - sou- 
vent >ce n'est que par rapport à la dureté de ces corps 
«u'on s'est ainsi exprimé ; je crois que le mot os n'a été 
tmis par Lieutaud que pour dire induration dure comnié 
an os I âan^ croire que cette induration f]jjit véritablement 

osseuse. 
Obs. xxxik. Un jeune garçon d'environ quatre ans,qui n'avait 
encore presque aucune trace d'intelligence > prononçant k 
peine quelques mots mal articulés ^ était sujet à des convul- 
âons avec perte de connaissance y, tombait à terre et avait de 
l'écume à la bouche ^ quoique la mère de cet enfant eût eu 
trois autres enfiems et très-heureusement, qui jouissaient d'une 
me% bonne «anté pour le physique » mais dont deux garçons 
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ccpendaot avaient le moral un peu afFecté, l'un constamment 
et l'autre en divers teuips de l'année. Quant à la grossesse 
de la mère de cet enfant pour lequel on loe consulta avec 
Sabaiier et Lassas , elle avait été plusieurs fois troublée- 
par des affections morales qui lui étaient survenues et qui 
l'avaient forcée , pendant la révolution et pendant sa gros- 



sesse , à faire de très-longs vnyagi 
ment avait été laborieux. L'enfant avj 
au monde, trés-gréle « d'une débilité 
peu après sa naissance , des 
pour sa vie. On les attribua a 
de vraisemblance qu'elles 
mais pas pour long-temps 



l'accouche- 

paru , en venant 

trème ; il éprouva 

invulsions qui firent craindre 

méconium avec d'autant plus 

t après son évacuation , 

liesse renouvelèrent et de— 



t de plus en plus violentes. Des bains , des lavemens 
■ éinolliens furent prescrits ainsi que quelques doux laxatib 
' buileux, souvent avec de légers anti-spasmodiqucs qui cal-^ 
Knièrent les convulsions ; mais elles redoublèrent dans le 
[temps de la dentition , se calmant un peu dans les intervalles 
Cdes éruptions des dents , et se renouvelant violemment lor^ 
Egue chacune d'elles tendait à sortir de son alvéole, surtout 
lorsqu'il ne survenait pas des évacuations alvines comme 
de la bile. La dentition' de cet enfant fut irrégulière : les 
deux moyennes incisives supérieures parurent avant les 
deux moyennes inférieures elles canines supérieures avant 
^les inférieures, toujours avec des mouvemens convulsifs. 
tCes convulsions continuèrent après l'éruption des vingt 
; dents , quelquefois avec perte de connaissance et avec écume 
1 la boiicbe. Cependant le développement du corps paraissait 
se faire d'une manière régidière , à l'exccplion de la tète 
qui éiai: plus petite proportionnellement : elle était plus 
aplatie en arrière qu'il ne fallait ; le reste de sa circonfé- 
jence plus arrondie que dans l'état ordinaire. Le bas-ventre 
nous parut plus renittent et plus gonflé qu'il n'est naturel- 
lement aux enfans du même âge. Les glandes axillairei e< I 
inguinales étaient tuméGées. Les accidens couvnlsifs , à l'é- j 
poque de notre consultation , étaient un peu plus rares; U» , 
ne survenaient que deux ou trois fois par mois avec plus ou 
moins de violence , quelquefois sans chute ni sputation ; mais 
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l'état d'iinbccjllicé , bien loin de dïniiniier , était de plus en 
plus intense. L'enlant ne parlait ni pour montrer quelques 
désirs ni pour se plaindre. Bien convaincus qu'il était dans 
une déplorable situation , pour ne pas l'abandonner à son 
triste sort, nous conseilldmes un séton à la nuque, l'usage du 
sirop anti-scorbutique mercuriel, réuni aux amers à une pe- 
tite dose ; quelques légères frictions mercurielles sur le corps, 
des linimens stimulans, desbainstièdes, quelquefois des sang- 
sues au cou ; pour nourriture de la gelée de viande , des pa- 
nades au bouillon ou au lait ; quelques purées avec des blancs 
lie poulet , etc. Telle fut notre consultation. On donnait à 
l'enfant sa nourriture par petites cuillerées, et il l'avalah 
pins ou moins vite , paraissant Se nourrir suffisamment , mais 
allant si rarement à la garde-robe , qu'il fallut lui donner 
quelques petits lavcmens huileux de temps en temps. On lui 
faisait quelquefois rendre des selles en lui frottant doucement 
le bas-ventre pendant plus on moins de temps avec de 
de l'huile d'olive. Les mouvemens convulsifs se ralentirent 
en violence et en fréquence, ainsi que le monvement na- 
turel des membres. L'enfant vécut plus d'un an dans un 
tint d'inertie ou A'hébiîlude presque incroyable , sans pro- 
icer aucun son , les yeux souvent fermés , quelquefois 

iverts, sans paraître fixer aucun objet ; les membres étaient 
''tnibles ; la peau presque sans chaleur; le pouls eittrémc- 
ment lent , intermittent , petit comme celui d'un vieillard 
débilité. Cet enfant rendit le dernier soufQe de vie âgé de 
quatre ans sept mois. 

L'ouverture du corps fut faite par M. Marquais , qui re- 
connut que les os du crâne étaient complètement ossifiés , 
les sutures étaient presque toutes entièrement effacées à l'in- 
térieur, et même avec réunion des os entr'eux en quelques 
endroits, tandis qu'à l'extérieur elles étaient apparentes, 
nomme cela arrive naturellement , mais à un âge , il est 
mi , plus avancé , comme Hunauld l'a observé {Acad. des 
Se, 1752)- Les os du crâne avaient généralement pli 
païsseur et 
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8 dureté qu'ils n'en ont ordinairement à cet 



îje ; <a cavité , au lieu d'être ovalaire comme elle l'est , 
éuit à -peu -près arrondie naturellement, elle était aussi 
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étendue de droite à gaiiclie que de deTant en arrière. 
Les apophyses pierreuses des temporaux étaient aussi plus 
développais et plus cginpactes ; les membranes du cer- 
veau plus épaisses ayant leur couleur naturelle i la sub- 
stance niéduLUiie de cet organe était un peu plus blanche 
qu'elle n'est clicz les enfaus du même âge ; sa densité était 
très-remarquable , surtout dans la moelle allongée , et dans 
le pont de varole particulièrement , quoique le reste du cer- 
veau fût très-mou. Il y avait entre les membranes du cer- 
veau et dans les ventricules de cet organe, dont le droit était 
plus ample que le gauche, une grande quantité d'eau gluante, 
contenant quelques parties floconneuses , blanchâtres. Le 
canal vertébral coulenait une eau pareille dont la moelle 
^pinière était iuibibée, au milieu de laquelle on distinguait 
un canal plein d'une eau pareille , surtout à sa partie su- 
périeui'e où il communique avec le quatrième ventricule du 
cerveau. 

Remarq. Il n'y a aucun doute que cet enfant ne fût at- 
teint d'un vice scropbuleux , le cerveau contenant des aub-r 
stances plus dures ou plus molles que dans l'état naturel , et 
diverses glandes lymphatiques étant aussi engorgées par 
des substances stéatomateuses. A cela nous ajouterons que le 
crâne était mal conformé , rétréci, et que la substance de 
plusieurs de ses os était viciée. Il n'y avait donc pour vrai 
remède de cette espèce d'idiotisme , de convulsions et avec 
affection épileptique , que celui qui pouvait détruire le vice 
scrophuleux dont la nature pouvait Être diverse, et par 
conséquent dont le remède curatif était difficile à tiouver , si 
c'était même possible, Peut-ctie que si les légers mercu- 
riaux réunis aus amers , qui ont produit de si heureux effets . 
avaient été d'abord présents à une bonne nourrice de l'en- 
fant, ils eussent diminué les effets de la cause morbide ; mais 
à l'âge de quatre ans que l'enfant avait, lorsque Saba- 
lier, Lasstis et moi avons él^é appelés, la maladie, avec 
juste raison, a du nous paraître incurable et de courte 
durée : ce qui ^ été ponfifnxé par l'événement. 

Obs. ZXM4I. Un homme fait une diute de cheval ; U re- 
fait une forte contusion sur la tempe gauche, et éprouve 
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un pi(0fond âttoapteement ifui diminœ et finit na^vie i^è^ 
fiaskun taijpiéai. Oqiidndaiit dèi oontulsions dans, les a^nr*. 
des veleveiirs de U paupière du même côté ' starvknnènt », 
etUeiitAt It «Aftlade prouve de légers accès d'«pilepsie. Ota 
kîidgûe «hcère <aù pied, et 6n lut met eiisahe des séag|ue» 
aitt. tetà)pes'$ des Y^sieàtoii^ss sont appliqués à la inique^ 
au bras '^ etc. Le^' remèdes internes les mieux appropriéii 
sont prfsscrits ; mais les .àcois d'épllepsie deviennent pliw 
violens et plus fréquens ; le malade perd entièreniènt la nîi^* 
au>irè ; un accès ùltérieu|r qui survient précède l'assoupis- 
•emèat k plus profond , et l'homme meurt. A l'ôuvertûrf» 
dH corps , on reconnàtt qu'il existe une fracàure dans le 
crâae avec quelques esquilles dans la cavité interne du pa«» 
riétal gauche , près de sa réunion avep la portion ^écaiU» 
kose du temporal. Les vaisseaux du cerveau éàuent plei«9 
de sang ^ et il y avait beaucoup d,'eau limpide' dans les 
ventricules du cérvesai ; ses substances etaientgéfl^rd^r&ent 
ramollies. ( Marchand. ) ^ 

ÙM, xxxiv. On a i^econnu par Texamen du crâne de phi^ 
sieairs épSeptiques que sa cavité était plus griçinde que dàsib 
fiftat naturel, quoique ses os (tissent très-épais et^ tèUem^m 
réunis, que le crâne ne paraissait formé que dW sëUl on 
4a deux, trois ou quatre oë. Dans quelques-uns de ces é^î* 
iqpt^nes on a tarouvé îme grande quantité ^e^u.- {LeÀic,^ 
Lieutaud, iv, 40 

Rém. On voit fréqœnmient des crânes très-amples avec 
des ossifications incomplètes -, sains sutures , ou dont les os 
•sont restés cartilagmeux en divers endroits , aux ïootaf 
oelles particulièrement , avec plus ou moins d^eam datte le 
«dbiefHft dans le cerveau; rarement le crâne est- il al^ 
«smplètenient "èssifié; mais qu'il soit trop umjâe , si le cer- 
neau'cst -conoprimé par de l'eau ou autrement , les convul- 
-iions et répifepsie peuvent survenir ainsi que s'il était seu<^ 
4ement trop rétréci relativement ai^ volume du cerv-eau , Y4-^ 
pâepsîe pouvant alors provenir par cette seule cause , sans 
même épanchement d'eau , ni de sang, dans le crâne oi| 
dans le eerveau. 
. ^>BS. xiàn. Un homme , atteint , depuis cinq mois , .d'un 
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goutte vague scorbutique , «prouve alternativement des. 
spasmes horribles et du relâche me ntdans les membres ; la 
phréuésie et des accès apoplectiques; les forces s'épuisent 
et il meurt. — Les ventricules du cerveau contenaient beau- 
coup d'eau limpide , tellement qu'ils en étaient plus amples 
et que leurs parois paraissaient distendues par cette eau ; 
le canal spinal en était plein , les poumons étaient altérés , 
et il y avait beaucoup de sérosité épanchée dans la poitrine. 
( Bonet , LieuC, iv , obs. 180, ) 

Rem. Sans doute que les accès apoplectiques n'ont çu heu 
qu'après la cessation des spasmes et du déhre ; sans cela ils 
eussent été épileptiques. 11 est vrai qu'on a reconnu, par l'ou- 
verture de ce corps, les mêmes altérations qu'on trouvedansle 
cerveau après l'apoplexie comme après l'épilepsie ; mais les 
causes matérielles qui peuvent produire la différence des 
deux maladies peuvent aussi être si subtiles qu'elles peuvent 
échapper aux yeus les plus claîrvoyans de l'observateur. 

Obs. XXXVI. M. Fayel, aac'ien chirurgien de Bicètre , m'a 
assuré avoir reconnu, dans le crâne de plusieurs épileptiques, 
des exostoses plus ou moins saillantes avec des inégalités on. 
aspérités plus ou moins consi dé râbles > Cependant ce chirurT- 
gien avait plusieurs fois vu de pareilles exosloses dans les 
mêmes endroits du crâne , et très-grosses dans des sujets 
qui n'avaient éprouvé aucun accès d'épîlepsie, pas même des 
affections convulsives ou somnolentes. 

Rentarq, C'est ce que l'on sait généralement, tandis que 
d'autres fois des extoses pedles, mais inégales, hérissées d'as- 
pérités avec lésion de la dure-mère et de la partie dn cer^ 
veau sous-jacente , ont causé des t'pilepsies violentes. Le 
vice vénérien a aussi quelquefois produit des cxnstoses dans 
le canal vertébral et par suite l'épilepsie. .Te ne doute pas 
que ces exostoses ne puissent aussi être formées par les 
vices scorbutique, psorique, herpétique, morbillcux , va— 
rîolique, etc. , desquels peuvent survenir des altérations fu- 
nestes de l'encéphale ou des ner& et enfin l'épilepsie, qui 
peut en être le résultat. 

Obs. XXXVII. Un officier qui était près d'une place assiégée, 
spit par le bruit.de l'artillerie, soit par la peur qu'il éprouva, 
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firt atteint S'me douleur sourde de la /Aeavee des tinte mens 
d'oreilles qai durèrent pendant près de six mois , à la suite 
desquels il eut des accès à'épilepsie. Ces accès se renouvelè- 
tent et devinrent de plus en plus violens , enfin il mourut. 
— On se convainquit, par l'onverlure du corps , que la dure- 
mère était affectée de gangrène dans une très-grande éten- 
due et qu'il y avait une owyîca/iiîn dans le cerveau, d'un assez 
grand volume et ressemblant à la pierre étoilée , sans frac- 
ture du crâne , ni aucune cicatrice. ( Coll. Acad. ) 

Remarq. L'épilepsie dont il s'agit dans cette observation 
■ certainement pu être la suite de la peur que tet officier 
«prouva pendant le siège de la place ; quant à la surdité qui 
est survenue après les bruits extrêmes de l'artillerie , elle n'a 
rien d'étonnant, un très-grand nombre de personnes étant 
devenues sourdes, sans devenir épdeptiques, après de grands 
bruits . quoique dans cette circonstance la surdité peut être 
nu effet de l'altération observée dans le cerveau. 

Obs, xxxviii."D.... âgée de vingt-un ans, épileptique à trois 
ans, bien réglée à quatorze ans. Attiiquessansprodrâmes, très- 
fréqiicntcs, presque tous les jours. Vertiges plus fréquensen- 
Eore ; état de démence ou d'imbécillité , manque dercnseigne- 
mensà cet égard ; ses réponses sont très- difficiles etsouventiii- 
totelligibles ; attaques suivies de la paralysie du côté gauche ; 
elles sont devenues très-fréquentes cinq k six jours avant la. 
mort, arrivée lorsqu'elle était exposée à de violentes con- 
Tolsions épileptiques. Autopsiele 5 février i8a5. Embonpoint 
ordinaire , front incliné en arrière , étroit ; crâne très-petil, 
^pais , injecté ; méninges injectées , très-rouges à la face ex- 
terne des lobes antérieurs, principalement à droite; ban- 
delette blanchâtre divisant la substance grise injectée ,- 
(obslance blanche injectée , d'une consistance ordinaire (i). h 
Remarq. On peut observer que la malade qui fait le sujet 
de cette observation avait des attaques d'épilepsie , suivies 

e paralysie du c6ié gauche et que les méninges étaient in- 
fectas prindpalcment à droite, ce qui pourrait faire croire 

(l) Da PEpihpiie contidérèt dam «m rapports atvc l'atUaation inen- 
tal». Bscherches lur ta ûfature et le Siège de cei deux maladie» , me* 
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que U cervq^u ét«U plus affecta de oa eôté^ede. l'atiti^^ 
fgiie 1q9 p9ir^y$iflsftéqiieot«9 quella maUde éproayait da c6«é 
|;9M<^ p9<QY«iiAi«Rt4u afkté droit par causé de Tenbeçroi^ 
^li^^^ïidfp nevCs^dantla moelle allongée. Vraisemblable^ 
meut.QCtp^ud^VLt -que cette comptesBipn des méninges sitr 
rb^paispbère droit i^'^tait pa^ ocm^tonte puisque les pstralynes 
)fi'^^At;p^ duirables'mais fréquentes , taràutreiÀént, Toiië 
d'elifes eât.été pero^ianente. La bandelette Uanchfttre- divi* 
sant la substance grise qu'on a remarquée dans ce sujet 
poqime dcinsdVutres, mérite d'autant plus d'attention qutcUe 
f ét4 paiement observée par les juiatonfûstes qui nous ont pré- 
fv£dé| et que le reste de la substance cendrée était plus qu 
mpins fortement injectée. 

Ors. xx:^(x. « N... , âgée de vingt-cinq ans y parait épikp* 
.tique. Menstruation abondante et régulière à douée ans.Ëp^ 
lepsie à la^éme époque causée par la ^rf^eur. Attaques très^ 
fréquentes i é(at ^ mal composé de trente à quarante atta-r 
que^* Celle^^l soot suivies d'aliénation mentale-. IKéritsble 
ma^iie 4^ractérisée par le délire, remportemént', lesaàeaife^ 
«ei » etc. ;P)Oins les intervalles , les facultés sont toujcnirs^frès^» 
JO^diocres ; morte immédiatement après une attaqùç ^ i le 
i^^ mars iSaS. Autopsie. Méninge épaisse et rouge > prindir- 
paiement è la- partie supérieuire du cerveau. Quelqiiesf cir^ 
icon^çlutions atrophiées à la partie supérieure des' lobes frôn^ 
taux , près;de la grande fisnte ; substance grise très-injectéfiç 
substance blaache trè»*dure , très-^résistante , criant sous le 
fauchant du scalpel, injectée ;- un- peu dé sérosité dans les 
ventricules latéraux. Substance grise des corps striés, et des 
irouches optiques très-injectées. Substance blanche des comei 
d'Anunon trèsi^ésistante , et la grise très-injéctée. Consistance 
molle du cervelet ; estomac très-dilaté ; plaques disséminées 
légèrement rouges ; moelle d'un, petit volume , d'une con- 
sistance trèsHnarquée. » (MM. Boucbet et Caeauvieilh, deFE^ 
pilepsie ff te > Oh$. %iu 9 f' i']') 

Remurq, Cette observation est remarquable en ce que les 

■ioirequiar«mpoi4i It prix au Gonoours éiaibli par Itfl Esquiroly par 
MM. Bottohct et CazaurieîUi. -Paris i8aS. iii-8^ obt^ ynij pag. i3«' » 
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iMÉtTttions les plus diverses ont 6t€ reconnues dans le cm-- 
ïeau , telles que l'aliophii; de quclqnes eirconvolulions de la 
pai'ijti supérieure des lobes frontaux de cet organe , la aub- 
stancc grise très-injectée, ou enétatd'ianainmation, enmême 
temps que la substance blanche des comes d'Animon , était 
très - résistante , et la grise injectée. La cause de toutes ces 
indurations dans quelques parties du cerveau et du ramoUï^- 
«.tncnt dans le cervelet sera peut-être mieux connue un 
jour , ainsi que les effets morbides qui en sont la suite ; 
mais , en attendant , imitons le silence des auleui's de l'ob- 
servation sur les causes de ces altérations. 

Ohs. XL. Une jeune fille , âgée de dix ans , qui avait reçu 
nn coup àla partie antérieure, supérieure et un peu à drottii 
Ae la tète, éprouva, une vingtaine de jours après, une vive 
douleur dans la région temporale droite. Il y avait dans le 
bras gauche des mouvemens convulsifs , d'abord légers , ta- 
suiui très-violens. La malade avait de la gène dans la pronon- 
ciation et dans la déglutition-, sa voix devint si faible' qu'on ne 
l'entendait presque plus ; elle éprouva trois violens accès 
il'épilepsie en deux jouis , et le dernier fut si violent qu'elle 
tomba dans tm assoupissement profond. Une saignée du jried 
et une autre du bras furent pratiquées ; des vésicatoires aux 
jambes furent établis , et d'autres remèdes prescrits intérieu- 
remenl, tels que les divers anti-spasinodiques , la digitale, 
la valériane particulièrement, sous diverses formes. Ces re- 
mèdes parurent avoir produit un bon effet par la diminu- 
itOD de l'assoupi sschienl , le pouls étant moins dur, moins 
fréquent et avec plus de développement. La malade avait aussi 
recouvré la parole et un peu de connaissance lorsque les 
tonvulsions du bras redoublèrent, et elles se manifestèrent 
i rexlrémité inférieure du même càtédu coup qu'elle avait 
reçu à la tête. Les convulsions furent suivies d'tin nouvel 
issoupissement et plus profond encore , ainsi que d'une sali- 
vation copieuse. Cette enfant moiuut. On n'avait pas osé faire 
l'opération du trépan , qui avait été proposée par un des 
consultans. 
A l'ouverture du corps , faite par MM- Fabas el Andravî , 
I reconnut que les vaisseaux du cerveau élaienf gfoéra- 
3 
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lement gorgés de sang, en y comprenant les sinus et les 
plexus dioroïdes qui en contenaient beaucoup , de très^noir 
et ép&il ; il n'y en avait point d'épanché dans les ventricules , 
ni dans le crâne > et l'on n'observa pas qu'il y eût une plus 
forte çotngestioU de ce liquide du côté droit que du côté gauche 
de. la $^. On ne put découvrir aucune fracture ni fêlure 
danis les os du crâne* 

Obs. xli (i). k Un personnage d'une grande distinction, 
âgé ^'ci^^ii'^^n quarante-cinq ans , éprouvait vers la partie 
supérieure de la tête , des douleurs profonde^ et continuelles 
qui le faisaient beaucoup souffrir , le portaient à la tristesse 
et à la mélancolie. Il était sujet à des attaques d'épilepsie ; 
les accès étaient tantôt rapprochés et tantôt éloignés. Il y 
av^t quelques années que les idées avaient éprouvé du dé^ 
rangement ; mais ce trouble était dissipé , et le malade avait 
repris toute la plénitude des facultés intellectuelles , lor»-- 
qu'il fut atteint de nouveau d'un délire violent , qui dura 
vingt-cinq à trente jours. Après ce terme , le calme se ré- 
tabUt , nuis il mourut six mois après. II avait conservé dans 
cet intervalle les mêmes douleurs de tête* et sa tristesse ; les 
ac«ès d'épilepsie étaient devenus plus fréquens. MM. Par» 
toi ^ Ckaassier y Boyer^ Laennec , et plusieurs autres mé^ 
decin^ livaient été consultés : j'étais de ce nombre. M. Yvan , 
qui soignait particulièrement le malade et qui a recueilli 
tout ce qui a rapport à k maladie , publiera sans doute cette 
observation.. D'après son invitation , l'ouverture du corps 
fut faute , tant dans l'intérêt de la famille que dans l'intérêt 
de la science. Voici les principales choses qui ont été obser- 



vées. 



♦ Les parois du crâne, dans leur moitié antérieure, étaient 
minces , transparentes , dépourvues de diploë , et se pré- 
sentaient sotifi l'aspect d'une seule lame compacte. Ces pa- 
rois , dans leur moitié postérieure , étaient très-abondantes; 
les traces des sutures des os du crâne s'apercevaient à peine , 
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(i) Cette observation est extraite d'iin mémoire sur la phlébite, publié 
par ndtr«-<&>nfrère M.Ribe*, et imprimé duis la Retw médicale et 
Jourh. éô cUmq. ( juillet i8a5 }. 
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4 wrveuj: m^O)^ disi*aru dans ui> gimiJ iioitiljvc^ ilc points 
sur l'os frontal : 1^ goutliéie longitudinale était à peine inai'- 
«mét: ; dauK le lostc ilu son «tendue , «a arrièie , elle avait 
une profondeur ((«(«-vcuiaiquablc et une largf ur de doute 
ligoe^. Vçrs le cinquièjiie postériçuv de la. face interne de 
l'os parîéul, on vpyait uup gouttière profonde d'environ dix- 
huit ligiien de longueur et de ciuq de largeur, qui prenait 
naissapce de la partie gauclic de la gouttière longitudinale , 
cl de li descendait en arrière et en dehors. Celte gouttière 
servaità loger nne grosse veine variqueuse. Du reste , toute 
la fi^ce interne du crâne était remplie d*aspérités. 

" Le sinus longitudinal supérieur de la dure-mÈre avait ses 
parois très-épaisses , et contenait dans son tiers antérieur un 
rorps tibreux, long de deux pouces, aplati, bien organisé, 
qui se perdait supérieurement dans le sang que contenait la 
cavité du sinus, et se terminait antérieurement par une et.- 
tréiMité allqugée ; sa consistance ^tait très-grande ; elle s 
rési«t« aux tractions qu'on a exercées avec les pini;es i dis- 
»ectiou.-p£Ue substance était appliquée asse£ étroitement sur 
les parois du sinus. Il est évident que la circulation du sang 
avait cegs4 aussi depuis un certain teinpsdans cette partie du 

BOIU. 

' H. Dans ses deujt (iers postérieurs, le sinus longitudinal 

nipérieur était très-dilaté, avait environ an pouce de lar- 

^eat , et était rempU d'un sang noir coagulé , qui paraissait 

■l'avoir perdu sa Huidilé que depuis la morti mais le caJlot 

était grumeleux : la dureté de ces grumeaux , qui étaient 

irês-nombreux , faisait croire qu'ils étaient déjà formés du 

vivant du sujet. Toute la masse de ce sang était enveloppée 

'iiue eoucbe meiubrauitorme. Les paroisdu. sinus qui avaient 

Igoicuté d'épaisseur', étaient rouges « et présentaient les 

iccs d'ime inflammation profoude. Ce sinus ét^it en outre 

dans toute son étendue par pue membrane accident 

telle , effet certain de l'inflammation de ce vaisseau. 

Le côté gaucbe du même sinus donnait naissance à une 
Ijrosse veine variqueuse, de la longueur d'environ dix-Iiuit 
lignes , et d'uije largeur' de quaU-e ou cinq. Elle se dirigeait 
«Barrière, en debors et en bas; elle était logée dans la goul- 
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tière qui existait sur la face interne de l'os pariétal gauche. 
Cette veine renfennait un caillot formé d'un sanggriuneleux, 
de la même nature quo telui qui s'était trouvé dans le sinus 
longitudinal, et avec lequel il se continuait. 

« Le sinus longitudinal supérieur s'ouvrait en arrière , 
uniquement dans le sinus latéral droit , qui se trouvait libre, 
et qui a dû être la seule voie par laquelle le passage du sang 
en circulation dans la dure-mère ait pu avoir lieu vers le 
dernier temps de la vie. Ce sinus était rempli d'un sang.moins 
grumeleux , mais du reste semblable à celui que nous avons 
trouvé dans la paitic évasée du sinus longitudinal supé- 
rieur. 

u Le sinus latéral gauclie , plus étroit que celui du côté 
^oit et dépourvu de sang , venfermait , comme le tiers an- 
térieur du sinus longitudinal supérieur, une substance fi- 
breuse également organisée , et présentait les mêmes dispo- 
siàons ; ce qui a donné beu de croire que la circulation a dû 
être aussi interceptée dans cette cavité , non-seulcmcnt dans 
les derniers temps de la vie du malade , mais même bien 
Rvant l'époque de sa mort. 

■■ Les membranes du cerveau , surtout la pie-mère, of- 
fraient des marques très-prononcées d'inflammation : il y 
avait beaucoup de sérosité entre la dure-mère et l'arach- 
noïde et dans les ventricules latéraus. 

" L'hémisphère gauche du cerveau avait sa consistance 
ordinaire ; le droit , un peu ramolh , était de couleur jau- 
nâtre, r^a masse de cet organe , coupée par tranches , a laissé 
échapper de la surface divisée une grande quantité de sang 
qui sortait comme à travers un crible, 

" Le centre de l'hémisphère droit a présenté un tubercule 
ovoïde , du volume d'un petit œuf de pigeon , qui fesait une 
légère sailbe dans le ventricule latéral correspondant. Ce 
corps , qui s'est détaché avec facihté , était entouré d'une 
substance médullaire pulpeuse , de couleur jaunâtre , ayant 
subi un certain degré de décomposition. Ce tubercule, coupé 
dans sa longueur, a présenté plusieurs nuances dans sa cou- 
leur qui était jaune. La consistance étaitd'autant plus grande, 
que l'on approchait davantage du cenUe de ce corps où l'on 
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a trouvé une vésicule longue de huit lignes j large de deux , 
et dont les pavois étaient tvès-denses. Cette vésicule renfer- 
mait une fauDieur visqueuse de la couleur et de la copsistauce 
de la bile : ce tubercule , de nature évidemment cancéreuse, 
a été sans doute la cause de tous les désordiçs qu'a épiouvëjs 
l'organe ençépbaliq(ie. " 

Hemarq. J'ai traité pendant long-temps le père de l'épi- 
lepjti^ue qui fait le sujet de cette pbservation , rédigée pai 
H. Ribes : il portait une exostose au sternum , qui fut plu- 
sieurs années indolente , mais qui dans la suite devint dou- 
loureuse et assez fréquemment. La difficulté de respirer é^it 
quelquefois très-grande. Je soupçonnai que cette exostose 
était vépérienne et j'avais plusieurs fois proposé un tiaitement 
inercuciel auquel le malade ne voulut point se soumettre. Il 
pattit p.our les pays étrangers où il est mort quelques années 
après, ayant éprouvé des douleurs à la poiti*iue plus vives , 
et une violente orthopnée. Je ne trois pas que l'ouverture de 
SOQ corps ait été faite. 

Ses enfans m'avaient paru atteints d'un vice scrophuleux , 
et celui qui fait le sujet de l'observation précédente n'en était 
pas exempt. Plus avancé en âge , il éprouva des accès sopo- 
rcux, avec des convulsions. Ou disait dans le mQsde, qu'il 
était sujet à des attaques d'apoplexie; mais comme dans 
ses attaques il. éprouvait de fortes convulsions avec perte 
de connaissance et quelquefois un peu de salivation , je les 
ai toujoui'S considérées comme de vrais a^cès d'epilepsie. 

Je ne voyais plus ce malade depuis long-temps, lorsque je 
fus appelé en consultation avec MM. Chaussier, Boyer, Ri- 
lies, Laennec, Ffû/t et autres médecins de Paris tr^s-connus. 

Considérant l'extrême irritation ou plutçt l'inilaiiimation 
qui régnât alors cliez lemalade , le délire , la fièvre intense 
avec une forte plétliore sanguine qui paraissait dominer, sur- 
tout dans latête, mqn avis fut de faire pratiquer la saignée du 
pied , et ensuite l'application des sangsues au cou, si.la plé- 
tliore paraissait encore continuer, pour, après que le cajr^e 
serait rétabli, prescrirçles remèdes qui paraîtraient indiqués 
afin de prévenir le retour des accès. 

J'ai îjjnoré ce qui a été fait à çtl égard; mais j'a^ 
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(ippris tjue les ncch nOn-seulemcnt s'éiaieni lapprock^s, 
mais qu'ils avaient ét^ de plm en plus violens , et enfin 
cjMe le malade avait fini par y succomber. Et comittetlt 
edt-il pu résister à uue maladie si intense avec la Ai»-: 
organisation que uotre Labile anatomiste M. Ribes a re- 
connue dans le cerveau : un vice de conformation et 
de structure dans les oS du crdae , principalement des 
sinus, dont les uns étaient en partie rétrécis et comme 
annihilés , étant oblitéri^s , ou contenant des concrétions 
me nibranif ormes nombreuses ; et d'autres , au contraire , 
ûtant devenus plus amples , ainsi que des veines qui commu- 
niquaient avec eux. Ces sinus et veines avaient sans doute 
été désorganisés par une inflammation ohsctxre ou latente. 

On voit, en outre, dans l'obsei-vation de M. Ribes , que 
l'hémisphère gauche du cerveau avait sa consistance or- 
dinaire et que le droit était un peu ramolli et de couleur 
jaunâtre , tandis que la niasse de cet orgaue , coupée par 
tranches , a laissé échapper de sa surface divisée , une grande 
quantité de sang qui sortait comme à travers un crible. 
M. Ribes dit , de plus , que l'hémisphère droit a présente 
un tubercule ovoïde du volume d'un ceuf de pigeon , qui 
formait une légère saillie dans le ventricule latéral gauche ; 
il décrit ce tubercule avec son exactitude et sa précision or- 
dinaires , et il en conclut qu'il était , dans son centre , de 
nature cancéreuse, auquel par conséquent on pouvait rap- 
porter les douleurs affreuses dont le malade s'était plaint. 
Tout prouve qu'il y a'raît dans le cerveau la plus giande 
gêne dans la circulation du sang avec distension et irritation 
des substances cérébrales et des nerfs, ainsi qu'avec érosion 
et décomposition de celle qui formait ou entourait le tuber- 
cule évidemment cancéreux. Nul doute que chez un pareil 
sujet la circulation du sang étant troublée et mf me intervertie 
en quelques endroits , celles des fluides électrique , gazeux , 
lymphatique ne le fussent encore , et de là l'épilepsie n'a pu 
manquer de survenir, comnicle croyait l'ingénieux ffrilts(t). 

Il) Voyeici-aprts.i l'article iiefe(&ft7>if«p»'e,ropinïon de cegrnnil 
médecin SUT la cause île l'accès Jplleptiqi»'. 
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Quant à la foriuation des tubercules dans le cerveau avec 
ou sans kyste , plus ou moins gros ou petits , contenaat des 
substances ramollies ou dures, de couleur et de nature di- 
verses, inHamniatoires ou non, celui dont parle M. Rilies, mé- 
rite sans doute la plus grande attention surtout dans un cas 
d'épi le psie. 

il y a long-teuijw que nous avons sij;nalé ces tubercules 
non-seulcinent dans le cerveau, mais dans l'epiploon , les 
jiouiDons, le foie, le mésentère et autres parties du corps. 
Nous avons donné une idée de leurs diverses dégénérescences 
et de leurs causes, autant que cela se pouvait , provenant 
presque toujours d'un vice qui dominait chez les individus , 
ou de plusieurs vices réunis. Nos disciples nous l'ont entendu 
dire ; et sans doute qu'ils ont jugé que ces tubercules ppn- 
raient être la source de beaucoup de maux , puisqu'ils en 
ont parlé avec le plus grand détail , soit dans des ouvrages 
particuliers, soit en traitant d'autres matières. Je dirai aussi 
que M. Ribes me pavait très-iondé à croire que le malade 
dont il a fait l'ouverture du corps , ayant les sinus rétrécis 
et rouges , contenant des membranutes , ainsi que du sang 
très-concret, avait éprouvé une véritable in flajiima lion dans 
parties , mais latente pour le médecin : nul doute cpie 
ne soit ainsi , non-seulement à l'égard de l'épileplique 

lat parle M. Ribes, mais aussi dans d'autres mr^riK^fr^j , 
oit il a très — bien prouvé que les vaisseaux artériels et 
veineux, ainsi que les sinus, étaient quelquefois le siège 
de l'inflammation. Ce fait est démontré par un grand nom- 
bre d'autres autopsies consignées dans les auteurs sans qu'ils 
en aient cependaut tiré une conséquence aussi utile; et ce 
qui se passe dans le cerveau n'a-t-il pas également Ueu eu 
d'autres organes ? Nousn'en avons jamaisdouté, et M. Ribes 
le confirme par ses nouvelles observations, 

Obs. xi.ii- Une femme qui avait deux tumeurs vénériennes 
à la partie supérieure du front , l'une du côté droit et l'autre 
du côté gauche, de la nature de celles qu'on appelle g'ommcs, 
/ullraitéepar leraercurejusqu'àsalivalion. La tumeur du cÂté 
dispa^utseulc ; mais il se manifesta uuesaillie a vecpul- 
iatton dans le lieu qu'elle avait occupé. Il était certain que 
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rctlc malade avait été atlciiite d'épilepsie avant ({u' on cnt em- 
ployé le mercure pour sa guérison ; elle en éprouva encore 
un accès au niilieu de son traitement , et ensuite quelques 
ronvulsions qui finirent par un long et profond assoupis- 
sement, enfin par la mott. 

Le crâne et le cerveau ayant été examinés , on reconnut 
que les tumeurs dont on vient de parler n'étaient recouvertes 
que par une membrane très-mince et si flasque , qu'étant 
froissée entre les doigts elle se déchirait. Cette membrane te- 
nait lieu en cet endroit des deux méninges (sans doute inti- 
mement réunies). Au-dessous d'elle, la substance corticale du 
cerveau était durcie et comme hépatiséc ; tandis que le reste 
de l'hémisphère gauche était beaucoup plus mou que dans 
l'état normal , A l'exception de sa partie postérieure. Il y 
avait dans cet hémisphère une cavité qui pouvait contenir un 
petit gland de chêne ; elle était circonscrite par des parois li- 
vides, très-molles, formées par la substance médullaire. Cette 
cavité ayant été ouverte k son sommet , il s'en écoula d'a- 
bord une humeur noirâtre , ensuite une liqueur séreuse par 
sanatureetpar sa couleur dans laijuellc flottait quelques con- 
crétions filamenteuses sans aucune mauvaise odeur. Elle 
était placée au-dessus de la partie antérieure du ventricule 
latéral gauche sans aucune communication avec lui : telles 
étaient les altérations que l'on découvrit dans l'hamisphère 
gauche. Quant au côté droit, il n'y avait rien de remar- 
quable dans le cerveau ; mais pour ce qui concerne le crâne, la 
tumeur drojte , qui ne s'était pas dissipée nonobstant le trai— 
tement employé , n'était pas encore parvenue à détruire In 
face interne deVoa (Morgagni, epist. ix , art. a5). 

Hemarq. J'aurais pu coinprendie cette observation parmi 
celles des épilepsies provenant des altérations des os du crâne, 
le cerveau pouvant en être affecté par suite de sa compres- 
sion ou de l'irritation qu'il aurait éprouvé ; mais en consi- 
dérant que les tumeurs du crâne étaient vénériennes et que 
le cerveau était aussi profondément altéré , et de plus qu'il 
y avait un grand ramollissement dans le cerveau même, al- 
tération qu'on reconnaît souvent chez les épileptiques-, c'est 
d'après toutes ces raisons que j'ai placé cette observation 
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' pannî celles des épilepxics idiopathiques , «u celles dont la 
cause a pu exister immédiatement et primitivement dans le 
cervean. Cela est du moins probable , quoiqu'on ne puisse se 
dissimuler que très-souvent le vice vénérien afTecte les os 
ptimitivemcat aux parties molles ; mais dans presque tous 
MS cas, c'est au mercure ou à ses diverses préparations qu'il 
faut tnétbodiquement avoir recours. 

Nous avons vu au Jardin du Roi , dans un cadavre qui a 
servi à DOS démonstrations, un os coronal présentant uni: large 
et trèfr-saillanteexostose, avec carie et ouverture dousla par- 
tie supérieure des sbus frontaux. liy avait en outic plusieurs 
trous dans cette exostose , dans l'intérieur du crâne, avec éro- 
aon des méninges sous-jacenles qui correspondaient à l'iié- 
iiûspbère droit et anjtérieur du cerveau avec ulcération de 
aa substance et une telle excavation qu'elle eût pu contenir 
un œuf de pigeon. Elle était pleine d'une bmneur mucila— 
gîneuse grisâtre, inodore, dont une partie était épancbée 
sur la lame criblée horizontale droite de l'etbmoïde : nous 
ignorous si le sujet de cette observation avait eu des accès 
d'épilepsie. Il y avait des pustules dans presque toute l'éten- 
due de la peau qui indiquaient le vice vénérien. 

Résultais des ObservatioTis qui précédait. 

Le cer\'eau a quelquefois plus de volume, chez les épi- 
lept^qoes, qu'il ne doit avoir pour être contenu conve- 
nablement dans le crâne , quoique sa substance ne soit pas 
altérée et que la cavité crânienne ne soit point rétrécie, ui 
viciée dans sa configuration , tantôt par excès de sang ( voy, 
obs. viii], tantôt par une surabondance d'eau (obs. xiv , 
xx,xxiu.) 

D'autres fois le cerveau est considérablement diminué de 
volume généralement ou partiellement ; endurci égale- 
ment ou inégalement, dans sa totalité ou seulement dans 
quelques-unes de ses parties. ( f^oj^- obs. m , vi , vin , xii , 

On a trouvé les substances du cerveau ramollie.* [voj-. 
nhï. \x , xxviu } -, quelquefois avec des gaz divers ( obs. xxi. 
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xxviu ] , infiltration séreuse ) d'autres fois ressemblant à de 
la graisse , ou à une substance lartîacée (obs. xix ] . 

Les vaisseaux sanguins du cer?eau ont été trouvés plus 
ou moins gorgés de sang (obs. iv , :ii, xl), quelque- 
fois rompus et avec un épancbetnent plus ou moins con- 
sidérable de ce liquide concrète, entre le cerveau et ses 
membranes, dans ses ventricules , dans sa substance même , 
ou dans celle du cervelet , de la moelle allongée ou épinière 
( va/, obs. V , vi). Ce sang est quelquefois mêlé avec des con- 
gestions granuleuses, d'une couleur plus foncée ; d'autres fois 
elles sont muqueuses , mucilagineuses , albumineuses , de 
forme et de contexture polypeuse. 

Au Ueu de sang il y a plus ou moins d'eau entre les 
meinbraues ou sous la pie - mère , avec infiltration dans 
la substance du cerveau et quelquefois des épandiemens 
dans ses ventricules. Celte eau peut être diverse par sa quan- 
tité et par sa couleur, étant tantôt très- claii'e , Umpidç 
comme de l'eau distillée , et tantôt jaunâtre, verddtre, rouge, 
noirâtre , quelquefois ayant , au contraire , plus ou moins de 
consistance, étant mucilagineuse, muqueuse, trouble (voj-. 
obs. VIII, X, XIV, XVIII )i quelquefois on a reconnu que 
cette eau était douceâtre , auière au goût , ou paraissant 
avoir de l'acrimonie (obs. xiii ] , au point que quelques 
gouttes de ce liquide ont produit sur la langue un sentiment 
d'érosion (i). 

II ï a quelquefois des hydaiides dans le cerveau, par- 
ticulièrement dans les plexus choroïdes, dans le septum lu- 
Ctduin ( obs. XV , xx ) ; endn, on en a trouvé dans toutes 

(0 Os trouvera dans JTUiU , Morgagni, Liealaud , Tissol , etc., 
Ak» obacrvalioas sur l'acrimonie bien rccoonue de l'eau contemis dans le 



cerveau et la moelle épiuière. Je ne crois pas qu'on puisse douter des coa- 
së^eocea que ces j^rands médecioG oot tirées reUtivement \ cette acri- 
moaie sur la substaoce mfdullaire du cerveau et des nerfs , de laqadle 
acrifficuie les convulsious et l'ëpilepsie ont pu survenir. Voyez plus bas 
['arlicio Kpilepsie par acrimonie des humeurs etcelui Eur la DiaOïitcépi- 
leptù/ueoiL celte question est plus amplement discutée, Com in eut quelques 
autmu'saiodcracG o^it-ils pu mûconnuttrc les aUératious humorales pour ne 
prendre en considération que celles des solides, quoique les premières loicnl 
aussi réelles ? Eniin ne peuvent -olU's païausM provenir les unoades aulres ? 
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S diverses parties du cerveau , etc. , ou un C-panchement 
1 entre ses deux lames, comme ou l'a déjA dit. 
î hydatides sont de divers volumes et contiennent des 
substances différentes par leur couleur et leur consistance , 
séreuses , muqueuses , glutineuscs , produisant un surcroît de 
volume du cerveau en général (r) ou de quelqu'une de ses 

Quelquefois il y a dans le cerveau des excaraliong (obs. xiii) 
et ulcérations bien remarquables et des épancbemeus divers 
produisant sur les nerfs, à leur origine, une compression plus 
ou moins forte, ou des irritations plus ou moins intenses. 
Ces épaDcbemens sout formés pal- des substances sanguines 
lymphatiques , quelquefois ayant la consistance de la gélatine , 
u des mucosités , du pus (obs. xvu), de la sanie, etayftDt, 
—cOBiine ces dernières bumeurs, plus ou moins d'acrimonie. 
^ On a trouvé dans les membranes du cerveau ainsi que 
bstances de cet organe ou dans ses cavités , des 
i de nature diverse , stéatômcs , sarcAmes , foi>- 
fosît^s ( mbs. Kxvii^. 

Les membranes du cerreau , la dure - mère , l'arach-. 
lo'ide , la pie-mére , ont été trouvées dans un état d'altéra- 
tion très-diverse , injectées de sang, leurs vaisseaux en étant 
très-pieins , même rompus et avec extravasation de ce li- 
quide jAus ou moins considérable dans leur tissu , ou ex- 
térieurement ou intérieurement dans le cerveau. ( Obs. v , 
xxiv, ïivi, xxxvii, xxxra.) 

Lea meml/ranes du cetveau se sont considérablement 
épaisses (cAs. xxn ), endurcies, avec quelque uniformité 
ou très-k>égalcmenl dans une plus ou moins grande étendue. 
Quelquefois les ti'ois membranes ensemble sont confondues 
et aaraissent n'en former qu'une seule plus ou moins adhé- 
rente au crâne et au cerveau. 

Ces membranes ont aussi été reconnues dans un véri- 
table état d'inflammation, par ÏCMr couleur d'im rouge 
^«8 ou moins foncé (obs. xxxvin , xli). 
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Qaelquefois il y a dans le cerveau des traces d'une t^ 
ritable érosion , de gaiigrène, ou de sphacèle. * 

On a aussi reconnu que des tumeurs polypeuses , hydatldi- 
ques, stéatomateuscs, ulcérées, d'une grosseur plus ou moins 
considérable provenaient d'une altération de l'une ou mctnc 
des trois mendiranes du cerveau ( obs. xxiv, xxv , xxvi ). 

Les sinus de cet organe et ceux de la moelle épinière 
étaient plus amples et plus pleins de sang qu'il n'eût fallu (ela- 
tivementà l'état naturel (obs. xl). On les a aussi trouvés rom- 
pus avec un épaucliement de sang plus ou moins considératile ' 
dans le crdne ou dans le cerveau , généralement ou pa»- ] 
tiellementi d'autres fois les grands sinus supérieurs ont été 
trouvés rompus par des cUutes ou sans cause antécédente 
reconnue. 

Tandis que , au contraire, on a reconnu que les anus, 
non-sculemcnt les petits, mois même les plus grands , étaient ^ 
ti'ës-angustiés et si rétrécis que leur caïité était annihilée on , 
point qu'ils étaient devenus comnje ligamenteux , cartilagi- 
neux , osseux (obs. xxx , xsx bis ) , ainsi que les membranes 
cérébrales , lorsque cbcz les mêmes sujets on reconnaissait 
le plus souvent que les autres sinus et vaisseaux étaient goc- 
gés de sang. 

Quant aux ossiCcations îutemcs de la tête on croit avoir 
reconnu non— seulement que les sinus du cerveau étaient 
ossifiés , mais que la plupart des vaisseaux sanguins inté- 
rieurs de la tête seuls, ou conjointement i d'autres vaisseaux 
de diverses paitiea du corps, avaient été trouvés ossifiés cbez 
des épileptiques. Quant aux os qu'on assure avoir trouvés 
dans la substance cérébrale ou cérébelleuse , on peut élever 
quelques doutes à cet égard (obs. xxxi , xxxvii), parce qu'on 
a quelquefois pris pour des os, des concrétions très-dures 
dans la membrane ou dans le cerveau, quoiqu'elles ne le 
fussent pas. 

On a trouvé, cbez quelt[ites épileptiques, des fragmens 
d'os détachés de ceux du crâne , des esquilles plus ou moins 
enfoncées dans les substances du cerveau , soit qu'elles 
y eussent été enfoncées par suite de quelque fracture , 
par des chutes ( obs. xxsiii ) ou par des coups , soit par une 



DE l'ÉPILEPSIE. 4^ 

épée ou par tout autre instrument pointu , etc. , qui aurait 
percé le crâne (i) , ou enfin par une balle qui l'aurait frac- 
turé, etc. 

lél est le précis trè»-restreint des altérations du cerveau 
et de la mocUe allongée les mieux reconnues et qu'on a con- 
sdérées comme autant de preuves irréfragables de la cause 
et du siège de Yépilepsie idiopaihique dans le cerveau. 

Mais il faut observer que si ces altérations sont quel- 
quefois très-considérables , multipliées et résidant même en 
diverses parties de l'encéphale , toutes ayant été trouvées al- 
térées chez des' épileptiques y elles peuvent d'autres fois 
ne conâster que dans la plus petite des lésions, à peine' visi- 
bles y si elles le sont même , dans les substances du cerveau 
en général, ou dans celle delà moelle allongée plusparticur 
lièrement; enfin que ces altérations peuvent n'être pas quel- 
quefois reconnues , toutes les parties de l'encéphale parais- 
sant parCoûtement saines , comme nous en rapporterons des 
exemples (voyez plus bas la 4* section). 



(■ ■ ■ 

(\) Voyez dans les Mém. de VAcad. roy. de Chirur. , plusieurs cas 

femUables qai y sont rapportés , ainsi qae dans le DkU de* Sciences 

méd.f tom. a > pag, Sa^. 
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SECTION II. Observation^ sur 4es $pilqpp^s é^^^q 4es 

sl^ér^ùonsreœnnuesrlorlrseuf^ment4fmf leoeni^éau^. 
mais encçre en dHnafirfi^ fi(!Jrfiçji du corps. 

... ' 

: . . ■ • • 

Daas cette teotfon ioBt««Bftoaiieft, coanne dans la ééctîoii préo^ttktfy' 
^ ^adupsfhi!^ â^t^ififfrfh^om «veadei iésioiu dt diverses parties dtioeiw 
veaa. De plo^, celles i}oi existaient cbez (eyi mém^ ^ilef>tiqiie» » àxoB \m 
parties externes de la tête, dans les os du crâne ; celles 4ii née » dçs Ycuuf ^ 
des oreiUes y des dents \ celles des organes du goût, de la dëgiutitîoni de 
l»oirciJa(icMi*dp sang, de la yohc , de la respiration , de la cBgestîon , des 
vdÎM prîonjros , de la géo^ation ; «afin -cellef «veo^des altérations dans 



Observation i. Un homme, sujet à des attaques d'épilepsie, 
f^eçoit WBi €oup sur la tête- ]^r via gros morceau de licfi^^ Ses 
:accès devienlieiit plus nombreux les derniers mois et çnçpf^ 
plus les dernières semaines de sa vie. Il était, de plus, atteint 
d'un tremblement continuel , tel qu'il fallut l'attacher dans 
«on lit pour qu'il ne fit pas quelque chute\ Une amaurosq 
lui était survenue > sa vue était éteinte quoiqu'on n'aperçût 
dans les deux yeux aucune altération , excepté la dilatation 
des deux pupilles. Du reste , pour ce qui concerne les autres 
actions qu'on appelle animales, il ne s'en plaignait pas et il 
ne paraissait éprouver aucune lésion dans les autres fonc- 
tions , sinon qu'il paraissait moins prompt à répondre aux 
questions qu'on lui faisait. Il finit par s'affaiblir de plus en . 
plus et enfin par s'éteindre. Autopsie. La voûte du cf âne fut 
trouvée tellement amincie dans toutes les parties où elle 
n'est pas naturellement saillante , qu'on aurait peine à 1^ 
croire. Il y avait, de plus, dans une des parties du pariétal 
4roit un trou de forme elliptique dans lequel on eût presque 
pu introduire le .bout du petit doigt; ce trou était bouché 
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par aoe membrane , d'aiUeui'9 sans aucune apparence de 
carie ni à ses bords, ni sur aucun autre point du criine. 
li Y avait dans la portion de la dure-mère qui y correspondait 
un autre petit trou par lesqucl coulait de la sérosité bru* 
nAtrc ; il communiquait avec une cavité qui ciît pu contenir 
un gros œuf et qui était pleine d'une s<;ro5ité également 
bruae ; on remarquait au-dessous de cette sérosité , un petit 
caillot de sang. La forme de la cavité était irrégulière ; sa 
surlace était inégale ; les parties les plus voisines du cer- 
reau étaient d'une couleur qui indiquait qu'elle était à demî 
corrompue. Cette altération était siutont remarquable à 'la 
partie de la base du cerveau située au-dessus de la région 
postérieure de l'orbite droite j ainsi que la partie antériènre 
du corps canelé ou strié ; mais la couche du nerf optique 
du métnc côté, quoique plus éioiijnée , était plus grêle» 
Cependant l'un et l'autre nerf optique , tant dans 1« crâne 
qu'au dehors, ainsi que les plus petites parties des yens, 
ne parurent altérés en aucune manière ni dans lear cou- 
leur, dans leur volume, dans leui- forme, dans leur struc- 
tura. Ou ne vit, dans rhémispbèire gauche, aucune des al- 
térations reconnues dans rbéinisphëre droit, Einon qu'il y 
arail beaucoup d'eau pellucide dons le ventiicuie gauebe. 
Le plexus cboroide était décoloré et contenait un petit liom- 
bre d'bydatideà. Le cerveau était généralement d'une am- 
l£ur jaune , ses vaisseaux ptmas -d'un sang Doir , et la 
glande pituitaire déprimée , petiti.' , et cependant pas dure. 
( Morgagni, epist. ix , n". 20, ) 

Remarq. Cette observation , rapportée par l'un de nos 
plus grands anatomlstes et des plus savons luédecins dans 
l'histoire des maladies, est trâs-im portante et oQre plusieurs 
ikiis curieux; mais l'explication que Mor^agrù eu donne 
n'cs^ellepas tellement recherchée, et quelquefois si subtile, 
qu'on ne peut toujours l'entendre ? Pai fait plusieurs es- 
pénences sur des animaux vivans pour connaître l'irritabilité 
et la sensibibté des membranes du cerveau sans pouvoir me 
cottTamcre de leur existence , ces membranes ayant été re- 
eiHiBUes ilans Vétal naturel , dans les animaux sur lesquels 
elles ont été faites. J*ai percé avec des stjlets et des épin- 
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glcs, la dui-e-mère et l'arachnoïde, sans que les animaux 
aient donné des marques d'une douleur notable ; je les ai 
même touchées avec des acides minéraux ou autres, ainn 
que ff<ï//er l'avait fait , et je n'ai pu voir en elles la moindre 
contraction , ni aucun effet de la sensibilité , ce qui m'a lait 
adopter l'opinion de Ridlejr qui croyait que les membranes 
du cerveau n'étaient ni sensibles, ni irritables; je crois cepen- 
dant que ce n'est que dans l'état naturel, et non dans celui 
de maladie. Morgagni ne s'en est-il pas trop rapporté à 
l'opinion du célèbre Molineîîi , médecin de Bologne , qui 
croyait que naturellement les membranes cérébrales étaient 
d'une extrême sensibilité , ce qui est contraire à ce (ja'Haller 
avait avancé. Cependant on sait que dans l'état morbide les 
choses changent dans les naembranes comme dans les os, dont 
les exostoses , par exemple , d'abord indolentes, deviennent 
souvent très-douloureuses par état de carie, etc. , etc. 

Obs. II. Un homme âgé d'environ cinquante ans , d'une 
forte constitution , avait eu plusieurs accès d'épilepsie , pour 
lesquels il vint me consulter. L'ayant interrogé pour décou- 
■vrir les causes de sa maladie , il me dit qu'il avait depuis peu 
contracté une maladie vénérienne , et qu'il l'avait eue un si 
grand nombre de fois , depuis près de trente ans , qu'd n'en 
avait presque pas étéexempt ; qu'il avait subi plusieurs traite- 
mens par les frictions mercurielles ou par le sublimé corrosif 
dans de l'eau distillée. Ce malade se plaignait de fréquentes 
douleurs de tête , surtout vers la partie moyenne et infé- 
rieure du coronal, où je crus reconnaître, au toucher, 
un peu d'intumescence , avec quelques inégalités. Les accès 
épileptiques qu'il éprouvait étaient souvent précédés de dou- 
leurs dans cette partie du front, dans la nuit plus fréquem- 
ment que pendant le jour. Ces accès n'étaient pas bien violcns 
et ne duraient pas long-temps. En général ils étaient, pen- 
dant l'été, moins fréquens que dans l'hiver; mais alors 
l'affection catarrhale était plus ou moins intense. Je con- 
seillai les me i-curiaux réunis aux anii-spas modiques .l'ex- 
trait de valériane surlont , à la dose d'un gros et au -delà 
tous les jours, et des bains tièdcs fréquemment. Ce trai- 
tement parut d'abord de quelque utilité, les accès etaul 
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friîquens et ud peu moins iuteiisef. Cepeiulaiit aprës 
^iron deux mois. Ic3 douleurs à la tcto dcTinreiit plus 
* pendant la tiuit principalement, Le ■ coronal parut 
Irieuremetit présenter, 3a toucher, des inégal i («s; les 
d'épilepsie furent plus intenses et plus longs uon- 
it de nouvelles frictions mercuFielleB (jtti furent mises 
isage comme pi-écëdcmnicnc, etlcs anti-^pileptiqitesdi- 
prescrits avecdesopiacés. Le malade mourut, 
du corps ftit faite par M'J P. Martin, qai 
qu« les deux lames du cpronat avaient prouvé un écar- 
leut considérable au-dessus des sinus frontaux ; l'externe 
soulevait le péricrâne était très-inégale, raboteuse, et 
ilerue était considûrablement déjetée dans la' cavité du 
I;asubfitaucc du coronal était, dans cet endroit , très- 
atc LcsaQtïBS os du crâne parurent sains , mais secs et 
|)«a fragiles. li y avait un épanchement de matières 
rAtr«» imtqiicuses sur la lame cribleuse de l'etlimoide. 
paisse et d'un rouf;e obscur i sa partie 
i)ire i i'Iiémisplièce droit du cerveau était un peu roug« 
ifniffT^iif enflammé ; la substance de cet nrgàue^ surtout la 
iulUkire, était,, eu divers enditùts, plas molle et moins 
ucbe , «quoique dans d'autres olle fut plus endurcie | le 
cAttelé droit avait plus dei xolunie que le gaucfae ; il 
raivollii et le vetftricule dans- lequel ilétait contenu était 
jtrciiWnieutample, et pleiude matières icboreiiBeg;sesparois 
S<Jl>4^l'^ étaient supériuui'emtftit très-amincies et leson- 
iCAuosités si peu prafondes que le fluide , que ce ventricule 
ciutUDait, eût pu ladlement les rompre j la grande cavité de 
M.ireotricule était lapissée et rétrécie en divers endroit!<pàr 
iUi« membrane inégale et raboteuse , couverte de pustules 
fka» ou loolns denses. 

Oas. III. Uu homme d'environ trente-six ans fut soumis 
au liailcment anti-vénérien par le remède de Feiit. Ce ma- 
lade avait été extrait, par ordre du gouvernement, de 
l'hospice de Bicétre, avec plusieurs autres alleïnts de la ma- 
ladie .ijphili tique. Je de vais suivrerexpérience avec MM, Ca«- 
lard et Fajel , médecin et rhirurgien de cet hospice: Cet 
honme Avait été atteint, quelques mois avaut de subir cette 
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'euvG , d'une pai'alysiu incomplète des cxtréinitéii iiifu— 
, et qui existait encore. Il portait une liimeitr renirir- 
luable , formée par les premières vertèbres lombaires 
.dont les apopliyses épineuses fesaicnt une (grande saillie ; 
elle était de la grosseur d'un petit œuf; la pean qui la 
revêLait n'avait pas cliangé de couleur , et elle était tin 
^u douloureuse au toucher , et iné(;de en quelques par- 
ties. On crut qu'dyavait une esostose de ces vertèbres dans 
lesquelles la carie! pouvait survenir , s'il n'y en avait déjà 
un comi ne u cément. Le mslade portait aussi d'autres exostoses 
assex considérables , l'une à la face antérieure du tibia droit , 
et l'autre â l'extrémité supérieure de ces os , près du con- 
dyle interne. Il ressentait dans celle - ci de la douleur pen- 
dant la nuit. Deux ou trois jours après qu'on l'eut tah 
sortir de Bicêlre , il -eut un acchs d'^pilepsie des pins 
violens , et quelques jours après il nous dit qu'il en avait 
en d'autres , ce qui nous détermina à le renvoyer à 
son hôpital. La commission médicale regardait cet homme 
comme ayant une maladie trop grave pour tire hehreu'- 
sèment traité par le remède de Feliz, sa mort lui parais'- 
sant à peu près cerlaime. On le somnit , à Bicétrv , à 
l'usage des frictions mercurielles et des tisanes avec les 
ïudorifiques forts ; il continua d'y éprouver des a*(*s <1'<S- 
ailepsie de plus en plus violeus , île* ^lus souvent nM> 
turoes. On remarqua que la plupart de ces acc^s étaient ^r^ 
cédés de douleurs violentes dans le tibia di'oit , lesq«^)tlk 
étaient suivies de vertif;cs , i^c nausées , et très-souveM'ïIfe 
«omissemens. Le malade vécut eu cet état ennron ti'oiïMitts': 
il mourut enfin d'une apoplexie survenue après un vicJeat 
accis d'^/iiVe/Mi'e. Son corps fut ouvert par M. Faj-fl , 
d'après le désir que je lui en avais témoigné. Il teconnot 
qiK U tumeur qu'on avait observée sur la colonne vetté- 
Jjrsle résidait dans les deux premières vertèbres lombaires 
dont le corps était beaucoup pins gros qu'il n'est naturelle- 
ment , et extérieurement très-inégal , ainsi que la face interne 
et antérieure du canal vertébral, dont le rétrécissement 
^Uit manifeste. La substance du corps de ces deux ver- 
tèbrci était ' atteinte de carie ; il y avait dans^ h canal âk 
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répîne une grande quantité d'eau jaunâtre avec quel- 
ques flocons blanchâtres } la moelle épinière était très-4'a- 
mollie. 

Le crâne ayant été ouvert, on remarqua diverses intumes- 
cences osseuses saillantes de plusieurslignes, les unes pointues, 
et les autres plus molles , gommeuses. Elles étaient placées le 
long de la suture sagittale , et provenaient du diploé des parié- 
taux. Le cerveau avait généralement acquis beaucoup de du* 
rtiéj particulièrement dansla moelle allongée , dans réminence 
i?ffnttae sottsle nom iepont de f^arole / il y avait, dans les ven- 
tncules , un peu plus d'eau qu'à l'ordinaire, mais limpide^ les 
vaisseaux sanguins du cerveau ne parurent pas contenir plus 
de sang que dans l'état naturel. Ëi^ examinant la cavité du 
bas-ventre on reconnut qu'il y avait un peu plus d'eauqu'il u'y 
en a ordinairement ; 1^ foie était plus compacte, la vésicule 
biliaire était pleine de bUe , l'estomac était rétréci dans son 
miliea , et ses parois avaient généralement plus d'épaisseur et 
de consistance , sa face interne était plus rouge ; le système 
de la veine porte et la rate contenaient un sang noirâtre. 
QnaBtaax deux exostoses du tibia, celle qui était placée près 
et aor-dessous du condyle interne était large , peu élevée et 
comme détachée par une lamelle du périoste , flbus forme 
^hjpérostose; celle placée plus inférieurement sur le corps 
de l'os était dure et inégale extérieurement , mais ramollie 
d— ■• oon intérieur ainsi que la substance du corps du tibia 
ans loi correspondait. La cavité de cet os était rétrécie sen- 
aUementparses lames internes , refoulées vers l'axe de l'os; 
et les vaisseaux de la niembrane médullaire étaient plus 
loages et pleins de sang. Toutes ces altérations dans les. os , 
dans le cerveau et dans la moelle épinière, doivent être 
BappCHTtées au vice vénérien ainsi que les accès épileptiques 
qû sont survenus chez ce malade. 

Obs. IV. J'ai assisté a l'ouverture du corps d'un jeune 
g^rç<m de huit ans , fils de M«. la C"'. de R*** , mort 
après avoir éprouvé plusieurs accès d'épilepsie. La colonne 
vertébrale , qui avait d'abord été régulière , s'était désorga- 
insée et formait une tumeur très-grosse et saillante avec alté- 
ntion q«'on croyait être la carie , l'enlknt y éprouvant une 
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très -vive 'douleur. Divers traitemens externes et internes 
ayant été inutilement administrés , l'enfant périt après une 
longue fièvre lente. 

(hi reconnut par Tautopsie , que les os de la tête qui était 
fort gfosse , étaient complètement ossifiés ; que le cerveau 
était très-ramoUi , plein d'une eau muqueuse , ainsi que le 
canal vertébral ; la moelle épinière et allongée étaient 
imbibées de sérosités; les corps des dernières vertèbres 
dorsales et des deux premières lombaires étaient ramollis 
d'une manière remarquable ; ils étaient antérieurement très- 
raccourcis , ce qui , sans doute,, causait la saillie des ver- 
tèbres en arrière. 

Obs. V. Une femme sexagénaire , épileptique depuis près de 
deux ans , se frappa fortement la tête en tombant pendant un 
de ses accès. On chercha d'abord à découvrir l'état dans lequejl 
^trouvait l'os du crâne qui avait souffert la percussion , mai$ 
on n'y reconnut aucune altération ; Ce ne fut que quelque 
temps après que Ton observa que le crâne avait été frappé ver* 
le milieu du pariétal gauche , sur lequel on ne reconnut au- 
cune altération. Cette remarque devint inutile relativement 
à l'épilepsie , puisque la malade en était atteinte long-temps 
avant qu'eue eut fait cette chute. Ses accès commençaient par 
un tremblement léger ; elle restait ensuite couchée , taci- 
turne, inimobile et dans un état de roi^ei/r tant que l'accès 
durait. Une fois seulement elle parut délirer, ayant répondu 
d'une manière peu juste , et étant demeurée dans un état 
de stupidité ; enfin le délire de l'accès se déclara évidem- 
ment par une fièvre aiguë., Le pouls s'affaiblit les troi» ou 
quatre derniers jours de la maladie , et cette femme recouvra 
la raison , qu'elle conserva jusqu'à la mort. Voici ce qu'on 
reconnut à l'ouverture du corps , dans les voies urinaires et 
génitales, qui furent les seules parties du bas-ventre qu'on 
examina. Le fond de l'utérus était dans sa face interne d'un 
rouge noirâtre. Cette couleur s'étendait peu dans la substance de 
cet organe , il n'en sortitpoint de sang ; il y avait un peu de rou- 
geur extérieurement dans les os du crâne à l'endroit du pariétal 
qui avait été frajppé , mais intérieurement il n'y avait aucune 
altération; bien plus, quoique la partie postérieure de la 
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face externe des deux pariétaux fût un peu déprimée , ce- 
pendant la face interne parut dans l'état naturel. Les mé- 
ninges étaient partout saines , sans engorgement de leurs vais- 
seaux ; mais la dure-mère étant enlevée , on reconnut que Iç 
tiers antérieur de l'hémisphère gauche du cerveau était plus 
bas que la partie de l'autre hémisphère qui lui correspondait; 
il était beaucoup plus ramolli, non-seulement vers sa face 
externe , mais entièrement jusqu'à sa base inclusivement (i) ; 
ce ramollissement existait non-seulement dans la substance 
corticale, mais même encore plus dans la médullaire : cette 
substance était si ramollie , qu'elle étai^ changée en une sorte 
de gélatine d'une couleur cendrée , brunâ,tre et cependant 
pellucide. Pareille altération fut reconnue dans la partie du 
ventricule latéral correspondant ; cette espèce de gélatine était 
telle qu'elle ne répandait aucune odeur fétide , et qu'on n'y 
découvrit aucune trace de pus , ni de sang ; de sorte que ce 
vice était d'un genre particulier ( ut peculiaris generis esset ' 
id vitium ) y le reste du cerveau et du cervelet était sain ; à 
peine y avait-il , dans chaque ventricule, une cuillerée d'eau 
rougeâtre. ( Extrait de Morgagni , £pist. ix , art. i6. ) 

Rem. Selon Morga^^ii tous lesassistans furent surpris que 
cette épileptique eût vécu si long-temps avec une altération 
aussi considérable dans le cerveau^ soit qu'elle fût anté- 
rieui'e à la chute , soit qu'elle se fut formée après. Morgagni 
observe que de pareilles altérations* ayant été reconnues chez> 
des épileptiques qui n'avaient reçu aucun coup à la tête , 
celle dont jon vient de parler pouvait être indépendante de 
la chute. A l'appui de cette observation, il parle, d'une 
femme morte d'apoplexie avec paralysie du côté opposé du 
corps , et dans le cerveau de laquelle il fut reconnu qu'une 
partie de la substance médullaire était comme Uquéfiée , 
inodore et mêlée avec une matière sanguinolente. 

Obs. VI. (2) « M. de *** , âgé de vingt-huit ans, issu de pa- 



(1) Neque in summo tantum^ sed ubique penitus , ne bâti quidem 

excepta. 

(a) Je ilois celle observation à mon confrère M. le docleur Brisset, 

médecin ordinaire du malade et que j^aî aussi vu quelquefois en consuU 
tatioo. 
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rens sains et fortement constitués , fut , à l'âge de cinq 
ans, très -effrayé d'un rasoir avec lequel on lui rasa la 
tête , contre son gré ; il fut attaqué de mouveinens çpn- 
Tulsifs avec perte de connaissance , suivis de deux autres 
accès en deux mois. On lui prescrivit un régime tempérant 
et des pilules d'une composition inconnue. Les attaques ne 
revinrent qu'à l'âge de onze à douze ans , et elles furent 
peu fréquentes. On les attribua à la masturbation , à laquelle 
le jeune malade s'était livré ; à seize ans , il avait les ap- 
parences de la force et de la santé ; il quitta alors la vie 
studieuse et sédentaire , et passa près de trois ans à l'armée 
sans qu'on s'aperçut qu'il eût une seule attaque , quoiqu'il 
eût cohabité avec des femmes ; mais ensuite quelques excès 
avec elles , moins de sobriété , et la masturbation , firent 
reparaître la maladie épileptique avec les caractères les plus 
prononcés , après un intervalle tl' environ quatre ans. Depuis 
cette époque, cette maladie a toujours été croissant, pen- 
dant plus de neuf ans , malgré des voyages , des distractions , 
des exercices variés et l'usage des anti-spasmodiquep qui 
avaient été conseillés par MM. Pinel, Leroux , Halle , «t ' 
plus tard le lait d'ânesse; il'prit un gros d'extrait de quin- 
quina , avec deux gros d'extrait de valériane cbaque jour ; 
enfin des bains de mer et* un régime içsipproché dé la 
diète lactée , mais sans aucun succès. Le malade n'ob— 
tînt pas plus d'avantage dès remèdes prescrits par M. le 
baron Portai qui fut appela en consultation , et par divers 
médecins de Toulon , de Marseille , et enfin par M. Baumes j 
à Montpellier, ni même de ceux que je lui conseillai comme 
son médecin ordinaire , tels que les pilules de Méglin , l'ex- 
trait de valériane à la dose de huit à dix gros chaque jour , 
celui de narcisse des prés à celle de douze grains ; du musc ,. 
à celle de douze grains en vingt-qualre heures. Le camphre^ 
l'opium et l'oxide blanc de zinc , en pilules , furent portés 
graduellement , le premier à la dose de vingt-sept , le se- 
cond à celle de trois , et le troisième à plus de soixante grains 
par jour. On obtint, pendant leur emploi, trente -netif 
jours complets d^une santé parfaite. Je conseillai , plus tard ^ 
cinq ans avant la mort, jusqu'à neuf grains' et demi, paf 
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j()ltr,i de nitrate d'argent, sans améliora ti oit senitible. Peu it 
peu la peau prit une couleur cuivreuse , surtout celle de la 
i^ce , ainsi que les clieveux , les sourds et les favoris. Ctsile 
■ se (litisipa cependant eusutte ptesqu'entièreineiit , 
Ixcepté à la face où elle resta plus pronoueée. 
" Pcudanl les six dernières aimées, il y tut presque tou~ 
I des attaques plusîeui's jours de la semaine, trois, 
viiigt-quatre Leur-es iOii crut remarquer que 
1^ retour , la force et la durée des crises cpileptîques coïncî- 
Ûeat avec les cliangemens dans les phases de la lune et l'état 
de l'atmosplièru , et l'on observa coustanuiicut de grandes 
crises aux époques des solstices et surtout des équinoxes. 
i la lin d'une de ces crises, je constatai à quel point est 
cliez les épileptiques , pendant l'état d'assoupissement 
I suit les attaques et pi'obahlement plus encore pen- 
Ot leur durée , l'intieDsibilité jointe à la perte de connais- 
n veut te défaut absnju de perception. En 
(et , le malade fut iiccideniclleiueiit brûlé , durant la nuit , 
e attaque , auic deux cuisses et au cou , de manière 
qu'il y avait à cette dernière partie une escliarre jaune plus 
larjjc <^a'un sou. Le matin , les attaques étant terminées et le 
malade ayant repris ses sens , Don-teulement il ignorait son 
^tatqui durait depuis plusieurs jours, mais mèmed'oùjwuvait 
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^H •> Pendant la durée des crises épileptiques , le inalade eut 

^^ne sorte de fureur pour ta maslurbalion , et malgré l'afTai- 

^^mïssement qu'elle devait produire ainsi que la fréquence 

[^oes attaques , on remarqua que les forces se réparaient irès- 

proniptement , sans doute par rapport à une nourriture 

, substantielle et proportionnée à l'activité des organes di- 

Kesliis , et par l'extrait de valériane dont ce malade usait 

tondamment , de telle manièru qu'il fallait quelquefois , 

idant cet intervalle de temps, recourir à l'application 

Hes sangsues ou à une saignée au pied. 

■ Cependant la maladie fiL des progrès, surtout pendant les 

rois deruièrcs années ; i\ y eut de (grandes crises épilepû- 

I précédées d'une forte aliénation mentale , souvent 

»inpagnéc de fureur. M. Eiqiiîrol fut appelé; mais rien 
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ne put faire cesser cet état. On fit saigner le malade du pied 
sans aucun changement y et cependant le calme était con- 
stant à la suite d'attaques violentes et répétées qui parais- 
saient rétablir l'équilibre dans le ceryeau et le système ner* 
yeux. Enfin y pendant les six derniei*s mois les crises épi- 
léptiques furent plus fortes et plus lapprocliées ; il y en eut 
une en octobre ; une du i6 au aS novembre; une troisième 
du i" au II mars; une quatrième du 3o de ce mois au 
lo avril ; et à Tépoque précise d'une crise de quinze jours^,' 
pendant lesquels on savait noté , Tannée précédente , cent 
huit attaques , le 2 mai, après dix-huit jours d'une santé 
parfaite, sans être précédée d'aliénation mentale, les at- 
taques furent extrêmement fréquentes et prolongées , avec 
perte de sang par le nez et la bouche. Ces attaques répétée» 
au nombre de plus de quinze jusqu'au 5 mai , n'eurent lieu 
que la nuit ; le jour la santé du malade paraissait peu al- 
térée. Mais du 5 au 12 elles furent si multipUées , surtout 
la nuit , qu'il y en eut plus de cent dans cet espace de 
temps. Néanmoins dans la journée le malade prenait des 
potages et des boissons; une seule fois on recourut à des 
bains de pied sinapisés à cause d'un assoupissement presque 
continuel dans l'intervalle des attaques Le 12 ^ à huit, 
heures du matin , plus de vingt attaques eurent lieu, en 
moins de douze heures ; l'agitation fut extrême , le pouls 
très-fréquent , dur et concentré ; le malade poussa des cris 
affreux ; il lançait sa tête avec tant de violence de tous cô* 
tés , que si on n'eût garni convenablement le lit, il se se- 
rait brisé le crâne. Une potion calmante sembla borner le 1 
nombre des attaques; il n'y en eut que quatre jusqu'à huit 
heures du soir ; mais depuis cette heure jusqu'à minuit on 
en compta seize , et une dix-septième de trente-six ou qua-r 
rante minutes qui se termina par la mort. 

« u4 V ouverture du corps on vit que les tégumens de la 
partie postérieure du corps étaient fortement ecchymoses ; 
la face d'une teinte cuivreuse moindre que durant la vie ;les 
paupières inférieures d'un brun foncé , surtout à leur base , 
et offrant , ainsi que les ailes du nez , des traces d'ecchymo- 
se, surtout la partie interne de l'œil droit; l'écume rou— 
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geâtre iortah par les narines ; la langue était hors de la 
bouche de plus d'un pouce et couyerte d'une écume sem- 
blable. 

« Les sutures du crâne étaient effacées ; ses os fort épais : 
Toccipital avait cinq lignes et demie à sa partie moyenne et 
le coronal près de cinq lignes dans les parties correspon- ' 
dantes à sa base. Les vaisseaux des méninges étaient in- 
jectés ; plusieurs points de la dure-mère engorgés à sa par- 
tie postérieure ; quatre corps osseux enchâssés entre les deux 
iieoillets saillans sous le feuillet interne et offrant à leur cir- 
eoalérence des pointes très-aiguës ; le plus petite de la forme 
d'an grain d'avoine , présentait à Tune de ses extrémités • 
deux pointes aussi acérées que celle d'une aiguille à coudre. 
LesTaisseauxles plus déliés de la substance du cerveau étaient 
tellement remplis de sang, qu'en la coupant par tranches , ce 
fluide s'échappait en gouttelettes de tous les points de la 
aorface. On trouva cinq concrétions pierreuses dans la sub- 
stance médullaire du cerveau. Ces concrétions , centre 
d'autant de noyaux d'endurcissement plus consistans à me- 
sure que le cercle se rétrécissfût , étaient situées l'une à la 
partie antérieure et inférieure du lobe antérieur , l'autre à 
la partie postérieure du lobe moyen ; la troisième à la partie 
postérieure et inférieure du lobe postérieur ; une quatrième 
et on noyau d'endurcissement à la partie antérieure et in- 
férieure de l'hémisphère gauche , lequel offrait , en outre, 
pins de consistan'ce à sa base que dans l'état naturel. Il y 
avait un peu de sérosité dans le ventricule droit ; à sa par- 
tie postérieure la substance du cerveau était endurcie , et au 
milieu de cet endurcissement on vit une concrétion sem-^ 
blable aux précédentes. Toutes ces concrétions étaient de 
forme irréguUère , Tune du poids de dix grains , de la gros- 
seur d'un petit haricot, la seconde plus grosse qu'un pois , 
les autres plus petites. Toutes étaient recouvertes d'une 
membrane semblable à du parchemin et formées de phos^ 
pliate de chaux. Le cervelet était volumineux, sa partie 
inférieure plus consistante que dans l'état naturel , la moelle 
allongée et le commencement de la moelle de l'épine avaient 
beaucoup de consistance. Le canal rachidien était rempli 
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de sérosité rougeâtre ; les vaisseaux de sa iiiembi*aAe éUieftt 
injectés. Les poumons étaient sains, .ainsi que le cœur ; ieb 
gros intestins étaient distendus par des gaz ; les vaiss€;aitx dt 
niéuin eitrémement injectés, et sa surface interne offrait 
plusieui-s ecchymoses dont le sang était d'un rouge noirâtre 
et un peu coagulé. L'estomac contens^it plus d'une demi^ 
pinte de sang coagulé d'un rouge foncé; tous ses vaisseaux 
étaient très-injectés , sa membrane muqueuse trèsr rouge» 
excepté en certains points, et ecchymosée en plusieorf 
autres. Le foie d'un volume ordinaire avait la couleur de 
la lie de vin , présentant des plaques livides ; son tissu ' 
gorgé de sang s'écQulant abondamment à chaque incisioB 
et semblable à celui contenu dans l'estomac. La vésicule 
du fiel contenait environ une once de bile jaune ; sa tunique 
interne était un peu rouge. La rate ti'ès-gorgée d'un siBg 
épais , rouge-brun , en masse, paraissant noir. La vessie con- 
tenait une petite quantité d'urine jumenteuse , sa membc^fi 
muqueuse était rouge. I^a verge était peu développée, le$ 
testicules étaient sains et d'un volume médiocre. 

« Jl est à remarquer que le malade dont on vient de parier 
a laissé un frère cadet, né d'une autre mère , lequel estait 
atteint d'épilepsie , quoique le père n'ait jamais éprouvé 
une pareille maladie , car il est mort à cinquante-neuf anif^de 
phtliisie pulmonaire catarrhale , et on a trouvé chez lui dfs$ 
foyers purulens et des tubercules dans les poumons. » 

Obs. vit. Un homme âgé de quarante-deux ans , d'une 
très-faible santé et^n?^ mangeur, fut atteint d'une épilepsie • 
dont il eut plusieurs accès pendant trois ans. Ces accès se 
rapprochèrent de plus en plus en devenant plus forts. Enfin 
le malade en éprouva un si violent , qu'il en mourut. 

Le foie , la rate et les intestins avaient plus de volume 
que dans l'état naturel. On reconnut dans l'hémisphère droit 
du cerveau, des marques de phlogose : les ventricules 
étaient pleins de sang concrète. Les petits rameaux des 
veines jugulaires internes étaient obstrués par une sulh' 
slance épaisse et comprin^és par divers corps glanduleuk. 
{Actesde Leipsick, Lieutaud, Hisl. anat, med,, m, obs. 272.) 

Remarques, Il est impossible^ d'après l'exposé raccourci 
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de cette observation , de savoir si l'épilepsie a été d'abord 
idiopathique dans le cerveau ou si elle a eu son origine dans 
les voies aUmentaires , des marques de phlogose ayant été ob- 
servas dans les intestins , dans le foie et dans la rate qui avaient 
plus de volàine que dans l'état naturel. Ce malade ayant été 
gros mangeur et cependant d'une très-faible santé , les vais- 
seaux sanguins du cerveau se sont engorgés de plus en plus ; 
des épanchemens de sang se sont formés dans cet organe , et 
Fépilepsie a sans doute été la suite de ces altérations surve- 
nues dans l'encéphale : il n'est question dans cette obser- 
vation d'aucune autre altération qui ait pu la produire. 

Obs. VIII. Un homme, petit de taille et d'une structure 
grêle , était sujet et comme accoutumé à des accès d'é- 
pSepsie ; il en éprouva plusieurs en peu de jours! Le der- 
nier fut si violent , qu'il en périt. 

On vit à l'ouverture du corps qu'il y avait dans la crosse 
de l'aorte dis^rs points d'un commencement d'ossification , 
et dans les artères vertébrales , dans la basilaire qui leur est 
commune , quelques dilatations inégales. Il n'y avait rien de 
remarquable dans les autres vaisseaux , qui n'étaient ni vides, 
ni trop pleins de sang j et l'on ne reconnut aucun épanchement 
d'eau; cependant à l'extrémité de chaque couche d^s nerfs op^ 
tiques, la couleur d'un jaune noirâtre qu'on y observa parut 
annoncer un vice dans sa substance médullaire , et en effet 
elle était plus ramollie que dans l'état naturel , et telle- 
ment qu'elle paraissait à demi - putréfiée. (^Morgaghi ^ 
Epist. IX , art. i8. ) 

Rem. On connaît aujourd'hui un si grand nombre d'obser- 
vations sur le ramollissement de la substance médullaire chez 
des sujets morts d'épilepsie , qu'on pourrait croire qu'il est 
lrè»*friéquent, surtout lorsque les accès épileptiques ont été 
multipliés ; aussi Morgagni a-t-il dit que le malade dont 
on vient de parler était accoutumé aux accès d'épilepsie , 
ce qui indique qu'il était épilep tique depuis long-temps. 
.Te suis toujours dans l'opinion que la plupart des ramol- 
Itssemens du cerveau succèdent aux indurations de ses 
substances. Les altérations qu'on a reconnues dans la crosse 
de l'aorte et dans l'artère basilaire particulièrement avateût 
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sans doute produit dans la circulation du sang y en diverses 
parties du corps et dans l'encéphale notamment, un chan- 
gement contre nature qui pouvait disposer à répilepsie, v 
Je n'oserais cependant affirmer que cette maladie n*eùt été 
produite par quelque autre cause cachée, ou comme, nos 
anciens l'ont dit , par une diathèse épileplique. 

Obs. IX, Un jeune homme qui parcourait sa vingt-cin- 
quième année et qui était épileptique depuis son enfance , 
fut pris d'une toux avec crachement de pus. Il mourut après . 
un très-violent accès d'épilepsie. A l'ouverture du corps i 
on reconnut q\i'il y avait deux tubercules à la partie su- 
périeure du cerveau, qui étaient en partie logés dans deux . ' 
fosses de la voûte osseuse du crâne. On trouva en outre . 
dans l'hémisphère gauche du cerveau , dans ses substances 
corticale et médullaire , une grande quantité d'une humeur 
lymphatique , épaisse et muqueuse. Il y avait peu d'eau 
dans les ventricules. Les poumons étaient affectés de sup^ . 
putation et adhérens aux côtes moyennant les plèvres. Le 
péricarde contenait beaucoup d'eau. {Baader^ ,Lieutaudy 
III , obs. 4Bo. ) 

Rem. Cette observation est de Baader {i) ^ l'un des plus 
grands médecins -praticiens et/ célèbre anatomiste d'Alle- 
magne. J'en ai donné l'extrait à M. Lieutaud, ainsi que celui 
de quelques autres observations du même auteur, que j'ai 
insérées dans son Hist. anat. med.; celle-ci est d'autant plus 
intéressante qu'elle prouve que l'épilepsie, chez le malade qui 
en fait le sujet, était au moins réunie à un vice scrophuleux, 
s'il n'était même antécédent à cette maladie. Aussi a-t-on re- 
connu qu'indépendamment des tubercules dans la partie supé- 
rieure du cerveau , il y avait dans les poumons, des abcès que 
l'on pouvait considérer comme le résultat de la suppura- 
tion de pareils tiibercules dans la substance pulmonaire. Je 
suis convaincu qu'il y. a dans l'un et l'autre de ces viscères , 
ïe cerveau , les poumons, etc. , des corps ou glandes lympha«»- 
tiques du même genre qui peuvent être également altérées. 
Des traiteincns heureux sur des épileptiques véritablement 



(x) Obs* med, Incisionibus anatomicis Ullustrataf Burg,^ 176S , iA'8*i 
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scrophuleux , par des mercuriaux et autres , ne l'ont-ib pas 
prouvé ? Je n'ignore certainement pas que beaucoup d'ana- 
tomistes célèbres ont cru qu'il n'y avait pas dans le cerveau un 
système lymphatique : cependant divers faits anatomico-pa- 
thologiques sembleraient prouver la réalité de son existence. 

Obs. X. Une femme atteinte depuis long*temps dun vice 
vénérien finit par éprouver une douleur lancinante dans le 
tond de la cas^ité orbitaire droite , en même temps qu'on 
reconnut une exostose au tibia droit , dans laquelle cette 
femme ressentait des douleurs pendant la nuit. On lui admî- 
nsCra les frictions mercnrielles et on lui prescrivit des ti- 
sanes sudoriûques. Mais le mal ne diminua pas , le globe de 
Fœîl se tuméfia et devint de plus en plus douloureux. Des 
conTulnons dans les muscles de la face et d'autres parties 
du corps survinrent , et augmentèrent ; la malade eut do 
vrais accès épileptiques et elle perdit la vue de l'œil AstÂi-i 
enfin un assoupissement profond succéda , et elle mourut. 

On reconnut qu'il y avait dans le fond de l'orbite une tumeur 
fongueuse adhérente au bulbe du nerf optique, de la grosseur 
d'une fraise y ayant extérieurement de petits tubercules puru- 
lens. L'os sphénoïde, prèsdutrou optique, paraissait atteintde 
carie* On reconnut à l'ouverture du crâne que la dure-mère 
était noirâtre et très-adhérente aux os de toute la partie 
voisine du nerf optique. Les vaisseaux sanguins du lobe an- 
térieur de l'hémisphère droit du cerveau étaient pleins de 
sang , ainsi que ceux qui se trouvent vers les éminences ma- 
millaires de la lame horizontale du coronal et ils étaient très- 
ranoollis et tuméfiés ; la substance du cerveau dans cette 
partie était aussi très-ramoUie ; il y avait beaucoup d'eau 
rougeâtre dans les ventricules de cet organe et aussi entre la 
dore-mère et l'arachnoïde. {Leduc) 

Remarques, Je ne doute pas que d'autres épilepsies n'aient 
aussi été précédées de violentes douleurs dans les narines, 
lesorbites, et dans les oreilles, par cause vénérienne ou autre, 
avec altération du cerveau , et quelquefois des os du crâne. 
Je n'ai recueilli aucune observation confîrmative digne d'être 
rapportée ; mais cela ne peut être douteux pour celui qui 
sait que les os dtî nez sont très-sujets à la carie , et qu'il 
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se forme soaveni des tumeurs pol^pcuses plus ou moins 
gro&^s dans la inenibranu pituiiatre. Or, les vives ttouleurs 
qui surviennent alors ne peuTeni-elles pas causer l'épilepsie 
et d'autant plus vite qu'elle^ ont leuv siège près du cerveau 
avec lequel ces organes communiquent, moyennant la dure- 
mère , les ntrfs , les vaisseaux et le tissu cellulaire '! 

Obs. XI. Un vieillard épileptique, éprouve des accès plut 
fr^qucns et plus intenses de cette maladiu et meurt presque 
subllement d'apoplexie. Ou l'ouvre et l'on voit qu'il y avait 
dans les os de la voûte du crâne des exostoses dont plusieurs 
n'étaient pas pins grosses qu'un pois ; les autres avaient 
plus de volume, étaient inégales et déprimaient la dure-mère 
(|ul était rouge et plus épaisse qu'ailleurs. En exami- 
nant le cerveau, on vît qu'il y avait une multitude de petites 
tumeurs apparentes à l'extérieur et très-muliiplièes à l'inté- 
rieur, d'un volume et d'une consistance diverse , elles étaient 
formées par des matières atéaiomateoses , tnbercuieuserT 
dont la substance était inégalement colorée en quelques 
«mdi'oits ; elles étaient dures comme squirrheuses , tandis qne 
d'autres étaient ramollies comme du pus plus ou moins concret, 
. eofin on pouvait les considérer comme scropkuleuses . On re- 
connut de plus , dans les ventricules du cerveau , une certaine 
quantité d'eau jaunâtre ; il y avait un tiès-grand nombre à'hjr- 
datides dans le» plexus choroïdes dont qaelque.4-uncs avaient 
la grosseur d'un pois ordinaire, et d'autres n'étaient pas plus 
grosses qu'une petite tête d'épingle ; on remarqua que de 
ces hydalides il y en avait qui ne contenaient que de l'ean 
limpide, que d'autres étaient plus colorées, que certaines 
étaient pleines d'une eau glutineuse ; cnfm , qu'il y en arait 
qui contenaient une substance dure comme du plâtre. Pa- 
reilles cnncrétious furent observées dans le mésentère, dans 
les poumons, dans les glandes conglobées du cou. t,Mar~ 
chand. ] 

Remarques. Onti'ouvera Aims-Morgagni et àam Lieutaud , 
plusieurs faits de ce genre ; j'ajouterai que chen des ma- 
lades épileptiques qui étalent d'une extrême maigreuTi 
Baillou a observé que les glandes mésentériques étaient 
beaucoup plus grosses qu'elles ne devaient être , et qu'elles 
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^teirt formées de substances st^ a tomate uses , ce qui con- 
court à prouver que les inilurations du cevveBU , de conids— 
lance et de couleur divers;, peuvent être réelleinentstéatcnua- 
tcuseâ. Ces congestions g;landifornies n'étaieuL-etiËS pasautant 
de lifÀer(.'u/e£ plus ou moins tuinédés, qui avaient éprouvé 
chacun plus ou moins d'élaboration i les uns étant séreux, 
d'autres mucilagiiieuiL , quelques-uns albumineux , mn- 
qneux , plâtreux, et d'autres contenant du vrai pus. Il y a 
long-teinps t|ue nous avons observé des tubercules à-peu- 
près seiublalfles dans l'épiploon (i), dans les poumons, 
dans le foie , dans le cerveau ; enfin on ea a reconnu dans 
luus les organes. 

Obs. xu. La fille d'une mai-chande de la rue MpufTetard , 
jgée de cinq ans, était atteinte d'un vice scropbuleux, dont 
i^Ue avait él« traitée par divers médecins, et à laquelle j'avais 
moi^nèine prescrit le sirop mcrcuriel (le Bellet y elle se plai- 
{jnaHd'unediOuJeur qu'elle i-apporl«it versla dernière vertèbre 
l dnrsalect la première lombaire. Cette douleur la fitpencher 
^^MbA psuen avant. Cette flexion du tronc augmenta au point 
^Kbc les apophyiies épineuses de ced vertèbres faisaient une 
^K(|nHi^e saillie, comme un angle aigu. L'enfant ne pouvait mar-- 
' cher que d'une chaise à l'autre. Les douleurs de l'épine aug- 
ineDt«r«nt et furent si vives , que des mouvemeus convuUîfii 
air vin reu t. dans les extrémités supérieures et inférieures , et 
Ainenôreot des accès épileptiqnes. Appelé en consultation avec 
le \y. jirnould., Et ayant cnseinble examiné la colonne ver- 
tébrale , nous reconnûmes que la dernière vertèbre dor- 
§ale «t les delix premières lombaires étaient gonflées, dures, 
iWuloureuses au toucher quand la pression que nous fai- 
9 extérieurement était un peu forte. L'enfant avait les 
iodes sous-maxillaires , axillairtfs et inguinales , tuméfiées 
i' ^Hrca> Persuadés qu'il existait un vice scrophuleux , 
s décidilmes que nonobstant plusieurs traitemens anti- 
[aériens qui avaient été mis en usage , nous lui ferions 
r le^sirop de Bellei à plus haute dose , et qu'on lui 
t quelques lûgùres ouctions mercurielles sur l'épine ; 
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mais auparavant nous jugeiines k propos de Inî faire mettre 
(leiix moxa sur la partie latérale de la colonne vertébrale , ce 
qui fut en effet exécuté et d'abord avec quclqucsappaiences de 
succès, qui ne furent pas durables; lesïétonseusuite nefurent 
pas oubliés. Mais tous ses maux, bieutoin de diminuer, aug— 
meotèrent. Les accès d'épîlepsie devinrent de plus eu plus 
fi'^qiieus et violens ; et l'eufant périt de marasme, le D'. .4p-- 
nouldse convainquit, par rauiop.sie , que le corps de la der- 
nière vertèbre dorsale et celui de la première vertèbre lom- 
baire étaient atteints de carie , leur face antérieure ayant, 
perdu une grande partie de leur hauteur naturelle i ce qni 
donnait lieu à la flexion violente antérieure du canal vei-- 
tébral, avec rétrécissement de la cavité médullaire, telle- 
ment que la moelle épiiiîère , ou plutôt les nerfs qui vont 
former Ja queue' â cheval , étaient comprimés â leur sortie 
du canal spinal. Ti y avait en outre dans le' canal ver- 
tébral une ccirtaine quantité de matière muqueuse Swn 
jaune noirâtre *■ m ucil agi rieuse , tiiélée à des Substances 
gfisâtres, comme purjformes. Le crâne ayant été ouvert, 
on reconnut que les os de sa cafctle étaient tellement 
minces que les pariétaux , dans leur partie latérale eon*- 
vexe , et les quatre bosses occipitales n'étaient presque 
que membraneuses et pelliicide»; le cerveau était irès-ra- 
molli, rougeâtre dans sa substance méduDaiiHt. La glande 
pituitaire était d'un volume trèj-eonsidérable et très-uom^ 
pacte ; les ventricides du cerveau contenaient une humour 
muqueuse de couleur noirâtre. On reconnut dans l'aorte 
plusieurs points d'ossification près de l'orîAqe du ventrkide 
gauche du cœur; ce qui en avïiit produit le rétrécissem^ 
en même temps que re ventricule était plus ample , quoique 
ses parois fussent plus compactes et blanchâtres. Quant à 
plusieurs glandes conglobées lymphatiques , elles nous pa- 
rurent remplies d'une substance stéatomateuse plus ou moins: 
concrétée. i 

ftemùiyiies, 11 n'est pas] étonnant que l'épilepsie soit 
survenue chez cette jeune fille, dont la moelle ^pi mère et 
le cerveau étaient très -altérés. Mais laquelle de ces deux, 
parties a,-t-eUe commencé de l'eue , et à laquelle des deux 
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altératioiis cérébrale ou spinale faut-il rapporter les pre- 
miers accès épileptiques? Il paraîtrait , d'après la douleur 
qui a existé primitivement dans les vertèbres tfaoraciques in- 
férieures et dans les lombaires supérieures , que l'épilepsie 
a d'abord été sympathique , et que les altérations cérébrales 
auront été consécutives ; mais c'est ce qu'on ne peut afErmer 
d'une manière positive. 

JObs. XIII. J'ai ouvert le corps d'un enfant qui avait éprouvé 
ie vrais accès d'épilepsie à la suite de convulsions dont 
îl avait été atteint pendant le travail de la dentition , et j'ai 
reconnu que les vaisseaux sanguins du système dentaire étaient 
pleins de sang^ surtout autour dçs alvéoles, dont la nature 
tendait à faire sortir les dents. Les vaisseaux sanguins du 
cerveau contenaient aussi beaucoup plus de sang que dans 
l'état naturel. Ses membranes en paraissaient injectées , et 
même il y en avait d'épanché entre les circonvolutions de 
cet organe , dans ses ventricules et dans sa propre substance. 
J'ai reconnu dans cet enfant des endurcissemens considé- 
rables dans la substance médullaire cérébrale , comme après 
les fortes inflammations. Indépendamment de ces indura- 
tions , j'ai vu qu'il y avait un ramollissement remarquable 
de certaines parties de la moelle allongée. 

Obs. XIV. Un jeune homme éprouvait une douleur de dents 
avec une toux sèche qui fut suivie d'une syncope , à laquelle 
succédèrent des' accès ^épilepsie. Bientôt les forces de ce 
malade s'épuisent , et il meurt. On reconnut , par l'ouverture 
du corps , que la partie supérieure du poumon droit était 
noirâtre , et que le cerveau contenait un abcès comme un 
œuf de pigeon , dont le pus , blanc et fétide , s'était frayé une 
route vers la moelle épinière. {Joum, des Sav, , Lieutaud , 
III, obs. ii8. ) 

Remarques. On voit par cette observation , comme par 
beaucoup d'autres que nous rapporterons , que l'épilepsie , 
qui est la suite de Todontalgie , est presque toujours aussi la 
suite de l'inflammation du système dentaire , compliquée de 
celle du cerveau , quelquefois des poumons et d'autres orga- 
nes, laquelle est souvent suivie de suppuration, de congestions 
sanguines et autres altérations plus ou moins considérables. 

5 
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Obs. XV. Un enfant de i5 mois, fils d'un père d'une 
faible santé par la mauvaise disposition du s^tème nerveux , 
avait la tête très-grosse et très-pesante, le$ yeux étiuent tris- 
tes, un côté de la poitrine ét^Ut 4déprimé, il y avait de W 
faiblesse dans ses jambes dont l^s chairs étaient molles.. A 
peine était-il parvenu au commencement de ^ seconde woee 
qu'il fut atteint de quelques incommodités pour lesquelles 
on lui tira deux onces de sang. Le travail de U dentition 
commença, mais le jeune malade éprouva des convulsions 
qui purent fsiire croire qu'elles étaient épileptiques. Cepen- 
dant une dent canine parut di^osée à sortir de son alvéole ; 
la fièvre survint et ensuite un accès d'épilepsie subit et très* 
violent. La respiration était stertoreuse et le pouls avait presr- 
que disparu ; on fit des frictions à la nuque^ aux tempes, aux 
narines, on lui fit flairer Todeur de l'esprit de sel ammoniac. 
Ton recouvrit ses pieds avec deu3^ pigeons partagés en deux 
parties, et on lui tirade nouveau trois onces de sang. Ce 
traitem^ent parut, d'abord avoir quelques succès ; mais ce- 
pendant l'enfant mourut six heures après. Le savant P. Mo- 
linelli , médecin célèbre de Bplogne , fit l'ouverture du 
corps de cet enfant, et il ne reconnut. que très-peu d'eau 
sanguinolente dans le crâne et dans le cerveau. La poitrine , 
dans l'endroit où elle était rétréçie^ contenait un peu de 
s^ng , et la partie du poumon qui lui avait donné issue 
paraissait comme corrodée. {Morgagniy Ëpist. ix,, art. 4«;) 

Ren^arques. Nous avons déjà plusieurs fois fait observer que 
chez les enfans morts d'épilepsie par la dentition y on trou- 
vait souvent du sang dans le crâne ou dans le cerveau et 
souvent aussi beaucoup d'eau. Il y en avait peu chez Tenfdpt 
dont je viens de parler d'après Morgagni ; mais ce peu d'eau 
était sanguinolente et elle pouvait être très - irritante ainsi » 
que le sang. Aussi Morgagni a-t~il fait observer que les 
parois de la cavité pulmonaire qui contenaient du s^ng 
étaient comme corrodées, 

Obs. xvr. Madame J)*** a perdu deux enfaps dans le tra- 
vail de la dentition , par les convulsions , avec perte de con- 
naissante etsaUve écumeuse à la bouche. Je les ai vus^yec 
M. Geojffroi père. Nous leur prescrivîmes les anti-spasmp- 
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diqnea divers, les bains, ]a saignée par la lancette et f>ae : 
les s.ingjucs au3 tempes, mus ces rcinùdes ne les empê- 
chèrent pa* de mourir. 

A TouvcitHredu corps de l'unde ces cafaa» , qwi fut faîte 
en pfBseuc^ deiUM. Geoffrvi, 'ITié^ettoi, accoutlioiir , et da 
waÀf nous reconnùinesqu'iL était dans le travail de ladentitibn 
par le goDHoment des geucJKei , et par le dévetoppement 
des d«nts càniacs qui lendaieat à soitir do Iclirs aUeblas. 
Les vaisseaui des meDibr«nos du oerTeau ûtaicnt ^(irgosdé 
saug, et U y>»vait, entrc.rarachnoide et loa çircoavc4)t-T 
tlous do cet orgiuie, aiosi^ qu'entre cette membrane' et la 
pie — mère, uni; substance muquatuw ^isdtn:. 
Sanguins des deux substamms-du. oei-v^ati, ooiticiie e< « 
dullairc, contenaient befmcotip de«BBg , dé in^lne qbclea 
ptcxus cboroïdesquien i^'liii^tgli>i^ést>i}iMSJl i^taiCpJui 
rStre. On vemarqm dans lé eevvea»' âe l'un de ces oiUaits.^ 
dÈst^^i<!liles AiUtérenlesbilx fiaToisde )a yne-mèraïqBi tot^ 
^se l4s grands 'i-«mi'ictTlt«j< ddut iésuAL'Ki éuilent pleines 
d'une 'eftH Jinipidft et 'd^aiMna^'inucllagineusi^sy .« blan-^ 
cliàties ; dans quelques-unes il ue paraissait yi avoii^ que drt 
rang noU' coagiiU. Le^'WetilrUuies contanaMiit.de l'eauea ' 
ipiantitc. La «ubsiaïkco corticale du cn-maii , éiail très-rangey 
«t tr^s-rantoilie, plus qu'ellp - n'est mét^ie à -cet âge, et Ul 
substance niûdulkii-e était, en quelques eadroits^ serlout 
dans U moelle allongée , un peu plus endurcie; tnndis que 
dans d'autres endroits voisins cette Kobstancc pavaiassit r 
mollie, comme ûaide. 

Rem.i Nous pourrions rapporter plusieurs autres observa- 
tions ayec ouverture de corps de qnelques enfans morts par. 
bt dentition, après avoir épTotivé des convulsions avec saiivi 
tton, ou chez lesquels noua avons recooun plus ou moins d 
iiang surabondant daira le cerveau, lors même qu'il y avaic 
béaaenup d'eau dans- les cavités du cr.'lnc et du canal ver-^ 
timbrai aii^si que dans celles du cerveau, de la moelle épU> 
nitre et quelquofois 'dans les autres cavités du corps. 

Oss.xvii. « L âgée df' vingt-cMiq ans, réglée à i5aas,< 

épilepttque dèS' l'enfance 1 attaquas très-lrfquentes pprfcA. .J 
«(«(f», at'tOtnp<i(,'nte on sniwies de vtirligM. sans prodromeat*! 
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peut douter que très-*9ouvent cela ne soit . ainsi vicà versa^ 
Obs. XX. Uue jeune ÊUe» âgée de seize ans^ fut ame* 
née cbei moi en consultation par M. Solier ^fMrur^ien : elle 
n'était pas encore réglée et portait sous la niâclioire infé- 
irieure plusieurs glandes tuméfiées ; Ton en distinguait mêihe 
au toucher une rangée longitudinale de chadgite côté du c«Uy 
lesquelles ps^^aiisaient se prolonger dank la. poitrine^ Cette 
jeune fille avait eu quelques accèsi d'éplepsie qui avaieatt 
été précédés par de violentes palpitations du cœur , et qui 
au^ffuentaient pendant leur durée » d'une manière formi- 
dable , en diminuant ensuite ; cependant ces palpitations 
lestaient toujours plus fréquentes et plus violentes que dans 
Y était naturel, et avc^c. quelques interniittences et inéga-- 
li^és.. J'dtdonnai une saignée du pied » et je recommandai de 
recourir ensuite, de t^mps en temps, à l'application des 
san^uesi au fondement, aux aines ou à. la saignée dû 
b^as, selon les circonstances ; je prescrivis des bains tièdes 
fir^queimment , les apéritifs ferrugineux réunis aux anti-' 
spasmodiques , à la Valériane et au quinquina. Cette fille 
fit aussi usage du sirop dé{)uratif anti--S£orbutique , et un 
cautère au bras fut établL Ce traitement parut avoir un 
succès heureux, puisque les accès épileptiqucs ne furent, après 
son usage , ni aussi fréquens ni aussi forts ; cependant ils con- 
tinuèrent, et toujours précédés , accompagnés et suivis d'un 
^lOuvement violent du cœur ; les règles ne paraissaient pas ; 
des orthopnées fréquentes et longues avaient lieu. Enfin les 
extrémités inférieures s'œdémalièrent, etTanasarque survint 
avejc un épanchement d'eau dans le bas-ventre ; c'est ainsi 
que cette, fille miourut. 

On, reconnut par l'ouverture du corps que les cavités dw 
cœur étaient plus amples qu'elles ne devaient être , et que 
IjCurs parois étaient singulièrement épaissies, surtout celles 
du venUicule gauche dont la substance était lardacée. Il y 
avait dans la crosse de l'aorte quelques endurcissemens car- 
tilaginiformes. Le péricarde contenait une eau rougeâtre fila- 
menteuse. Le cerveau était abreuvé d'une pareille eau qui 
remplissait aussi ses ventricules. La substance de la moelle 
allongée était généralement ramollie et tuméfiée. Cependant,, 



en qttdqiies endroits elle était un peu plus compacte qu'elle 
ne l'est ordinairement.. 

Rem, L'épilepsie de cette fille était réellement réunie à un 
vice stéatomateux qu'on traita avec peu d'avantage. Les in- 
tumescences et collections aqueuses dans le cerveau en furent * 
la suite , ainsi que celles du cœuravec dilatation de ses ventri- 
cules et «paisâssement morbide d^ leurs parois , particulière- 
ment dans le ventricule gauche, dont l'actipn relative à la cir- 
culation ne pouvait être que très-afifaiblie. Il n'est pas éton-^ 
nant que l'hydropisie en ait été la suite , pouvant survenir 
par. cause du vice stéatomateux et encore par suite des dila-- 
tations du cœur , que Ce vice produit en épaississant sts pa- 
roi$ et en difninuant\QMT force contractile , malgré l'opinion 
de quelques modernes qui considèrent comine actifs ces 
sortes d'wévrismes. 

Obs. x^i. Une très^jeune fille , parvenue à peine au côm-. 
mencement de sa seconde année, est saisie d'une diarrhée vio- 
lente, et éprouve de temps en temps des vomissemens. Elle 
portait une dureté dans Vhjrpochondre droit. Ses excrémens 
étaient blanchâtres; il y avait tme petite fièvre avec de la toux 
qui troublait chaque nuit son sommeil. Enfin , il survint une 
épilepsie qui la fit périr. 

On observa que la partie gauche de Vestomac était noire 
et comme putréfiée. Là cavité de ce viscère contenait une 
humeur verte. Le foie était squirrheux, et la vésicule du 
fiel pleine d'une bile noire. Il y avait de l'eau dans le cer- 
veau. {Bonet, Lieutaud y i , obs. 160.) 

Rem, Il pourrait paraître que l'épilepsie ne fût d'abord que 
sympathique ou médiate , et non idiopathique ou immédiate 
dans le cerveau, l'intumescence du foie et l'inflammation 
de l'estomac ayant donné lieu à l'épanchement d'eau dans 
le cerveau , laquelle eau pouvait bien être aussi plus ou 
inoins stimulante ou irritante par une acrimonie bilieuse , 
puisque la "vésicule du fiel en était pleine , et qu'elle avait en 
partie reflué dans l'estomac , et qu'elle pouvait seule l'irriter 
au point de déterminer l'épilepsie en agissant sympathique- 
ment de ce viscère sur le cerveau. 

Obs. XXII, Un agriculteur des environs de Versailles , âgé 
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de trente-deux ans et d'mxe forte constitution, éprouva, à 
la suite des travaux de la moisson, pendant les chaleurs trè»* 
fortes de Tété ^ une fièvre violente avec un très-grand lùal de 
tête et délire. Qn le transporta à l'hospice de la Charité de 
cette ville. Il tontba dans un profond assoupissement; des 
convulsions de la face et du tronc avec salivation survinrent* 
La saignée du pied fut pratiquée, des vésicatoires aux jambes 
furent ensuite appliqués ; des boissons rafraîchissantes et re- 
lâchantes, ainsi que des lavemens de même nature, furent 
prescrits. Cependant la maladie fit des progrès; les accès de 
forme épilçptique devinrent de plus en plus violens , et ce 
malade mourut à la fin du troisième jour de sa maladie. — - 
L'ouverture du corps fit voir que les vaisseaux du cerveau 
étaient gorgés de sang ainsi que ses sinus dont les parois étaient 
endurcies et leur cavité plus ou moins rétrécie ; les substances 
des hémisphères étaient extérieurement et intérieurement , 
dans leurs diverses parties , plus ou moins endurcies ; il y avait 
dans les ventricules beaucoup d'eau ,mais on observa que celle 
du ventricule droit était d^un rouge beaucoup plus intense 
que celle contenue dans le gauche \ les vaisseaux sanguins des 
poumons étaient aussi très-pleins de sang , et la substance 
de cet organe était généralement plus endurcie qu'elle ne 
Test dams l'état naturel ; elle était aussi plus rouge. Le péri- 
carde cotitenalt très-peu de sérosité et ses parois étaient 
rouges ; les oreillettes et les ventricules du cœur contenaient 
beaucoup de sang avec des concrétions noirâtres. Le bas-ventre 
ayant été ouvert on reconnut que l'estomac et les intestins 
grêles surtout étaient beaucoup plus rouges qu'ils ne le sont 
naturellement ; il y avait en eux deux vers strongles ; la cavité 
abdominale contenait une certaine quantité de sérosité dans 
laquelle ctn remarquait des concrétions filamenteuses blan-»; 
châtres. (Lieutaud.) 

Rem. On voit par cette observation que les accès épilep— 
tiques se sont bientôt réunis à l'inflammation du cerveau 
{céphalite) ; cela n'est pas étonnant puisqu'on en a recueilli 
plusieurs exemples à la suite de pareille maladie (i). Mais 

I ■ I ' ' I I I I I ^ 11 — .^^M III II ^ 

(i) ^o/. celui rapporté pl^s ba9 Art. II; de rEpifepsie par pléthore ÇB)^ 
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rinilanaanâjtion cérébrale dont il est ici question était si yio* 
lente qne le traitement le mieux indiqué n'en a pu arrêter les 
progrà; peut-être eût-on pu réitérer la saignée avant que 
la mort survint ; mais eût-elle été sufiGisante contre un aussi 
grand mal ? Il n'est pas étonnant que le malade qui se plai- 
gnait si vivement d'abord de douleurs de tête , ne ressentit 
pas celles qu'il eût pu souffrir dans l'estomac et les intestins 
grêles qui étaient enflammés et qui contenaient des vers. Une 
vive douleur, comme Hippoerate (i) nous l'a dit, diminue, 
ou même ùàt disparaître celle qui existe ailleurs , et d'autant 
plus à l'égard du cerveau, que l'assoupissement ayant succédé 
à la douleur dé tête , celle que l'inflammation de l'estomac et 
des intestins pouvait causer dans cet organe , qui est si souvent 
le siège immédiat de nos sensations, était annulée par l'affec- 
tion somnolente. On a vu par le résultat de cette ouverture de 
corps , que l'inflammation du cerveau était démontrée par 
l'endurcissement de cet organe , la plénitude des vaisseaux 
sanguins et des sinus avec induration et rétrécissement de 
ceux-ci, ainsi que parla collection d',eau dans les ventricules, 
dont celle contenue dans le ventricule droit était plus rouge 
que celle du ventricule gauche ; ce qui prouve , comme nous 
l'avons fait observer dans notre Anat. Med., que le septum 
hicidum qui les sépare, n'est pas pourvu d'un trou dans l'é- 
tat naturel, comme l'ont dit /iDfn^/cnv et autres anatomistes. 
Obs. XXIII. Un enfant de cinq ans éprouvait presque de- 
puis sa naissance des accès d'épilepsie précédés par des ver- 
tiges et des tournoiemens de tête qui duraient deux ou trois 
jours sans être continus. Il avait eu un frère qui était mort à 
l'âge de sept ans , après avoir éprouvé divers accès de cette 
maladie, et sa mère , âgée d'environ quarante ans, n'en était 
pas exempte non plus , presque depuis sa jeunesse ; mais, chez 
elle, les accès étaient éloignés de plusieurs mois, ce qui faisait 
qu'on les avait attribués tantôt à une cause, tantôt à une 
autre ; dans l'hiver au froid extrême , et dans l'été aux inso- 
lations, cette femme étant , par état , exposée aux travaux de 



(i) Duohus doloribus simul obortis , vehementior obscurat alurum. 
Afhor* 4^, eect. II. 
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la campagne ; elle avait U glande thyroïde énormément tu^ 
méfiée et durcie , la poitrine très^rétrécie d'un côté et tres- 
saillante de l'autre, ce qui la rendait un peuhossue. Mertrodi . 
mon ancien démonstrateur au Jardin du Roi , qui avait vu 
l'enfant dont nous parlons , du côté d'Ivry où il avait une 
maison de campagne , me le présenta un jour où j'avais 
«té le voir, et me demanda mon avis; il me fit surtout 
observer que ce jeune malade, qui avait eu^ en naissant, 
june tête assez régulièrement conformée , eu avait éprouvé 
un changement considérable progressivement survenu les 
deux ou trois années dernières; il croyait que le côté droit. 
Ae la tête s'était singulièrement aplati dans la portion siqpé- .. 
Heure et postérieure du pariétal droit, ainsi que dans la por- 
tion correspondante de l'os occipital, ce qui faisait paraître uu t 
aplatissement notable dans cette partie. 

Cependant l'enfant continuait d'éprouver des accès d'épi- 
lepsie de jplus en plus forts et fréquens. Nous lui prescrivîmes 
d'abord des vermifuges, craignant qu'il n'eût des vers,.ses pur 
pilles nous paraissant un peu dilatées, et avec peu de mouvez 
ment. J'examinai les glandes lymphatiques soufr-maxillaires ^ =. \ 
axillaires, inguinales et l'état du bas-^ventre qui me parut plus. 
dur et plus rénittent qu'il ne devait Têtre naturellement. Je • 
crus que ce jeune malade était atteint d'un vice scropUuleux^ 
par rapport à la tuméfaction plus où moins considérable de 
ces glandes, et je conseillai l'usage du sirop mercuriel de- 
Bellet réuni à celui de la valériane sauvage x ce traitement 
fut suivi quelque temps. Cependant les accès d'épilepsie con-i 
tinuèrent et avec plus de violence ; plusieurs mois s'écoulè- 
rent en même temps que la configuration vicieuse de la têto 
parut plutôt augmentée que diminuée surtout du côté gau- 
che; le malade maigrissait considérablement, son ventre 
devenait plus dur et inégal. La bouffissure s'étabht et fut 
bientôt suivie d'une œdématie presque générale d'abord 
aux pied$, et ensuite dans tout le corps. La fièvre survint 
avec de la gêne dans la respiration. Les accès épileptiques 
augmentèrent de plus en plu». Enfin cet enfant mourut peu 
de temps après l'un d'eux. 

Merirud en fit faire l'ouverture sous ses yeux , par un 



[ieB de Bicêtre ; ils recorninrent qUe- la cavité 
du crâne était, du cèté gauche, beaucoup plus ample que du 
o5lé droit; que le cerveau était plein d'endurcissemens di* 
vers par leur consistance et leur couleur , non — seu}ement 
dura ks hésoisplières, mais encore dans les couches optiques: 
dui9 la voûte à trois piUers on remarqua que le pilier po^ 
tériear gauche ' était très * tuméfié et inégalement , tandis 
^pe le droit était plus grêle q^e dans- Fétat naturel ; 
les Yentricules étaient plein» d'une liqueur lymphatique 
^paisse , d'un blanc-jaunâtre ; les plexus choroïdes étaient 
fileins de nodosités blanchâtres dures. La partie postéi^^eure 
de Fhémisphère droit était comme tronquée inégalement, au 
Ken de paraître arrondie comme celle de Fhémi^hère gauche 
qui était phis prolongée relativement au droit qui était 
aussi trè»-ramolli et comme ulcéré ; il y avait dans la cavité 
du crâne, entre le cerveau et les membranes , une grande 
coHection d'une matière, qui paraissait gélatineuse sans 
mauvaise odeur : c'est au-dessus et postérieurement à cette 
décomposition du cerveau que l'os pariétal et l'occipital s'é- 
taient déprimés vers le cerveau. Les poumons contenaient 
plusieurs tubercules divers par leur volume , leur couleur et 
leur densité ;^ il y en avait aussi dans le foie et encore plus 
dans le méseiitère , les glandes lym^iatiques sous-maxillaires 
et inguinales étaient aussi engorgées comme chez les scro- 
phnleox. 

Rem, Cette observation parait prouver que l'épilepsie dont 
cet enfant était affecté , était héréditaire , sa mère en ayant 
éprouvé des accès avant d'être grosse ; et comme la poitrine de 
celle-ci était; mal conformée , avec altération et déplacement 
des vertèbres , on doit croire qu'elle était affectée d'un vice 
scrophuleux, d'autant plus que l'enfant dont nous venons de 
parler avait les glandes lymphatiques tuméfiées par une 
■lalière qui indiquait l'existence de ee. vice au cou , aux ais- 
selfiss, dans^ les poumons, et dans le mésentère. Ne, doit-on 
pas également croire , d'après cette observation, que la ma- 
ladie du cerveau de l'enfant provenait dé la même cause , ce 
vice ayant lieu avec des endurcissemens et engorgcmcns dans 
ks substances cérébrales , qui ont fmi par un ramoUisscmenl 
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avec^pànchement d'une matière qui paraissait avoir àécôtUé 
du lobe postérieur de rhémisphère droit, en même temps 
que la partie postérieure et isupérieure du pariétal et céUe 
correspondante de l'occipital s'étaient rapprochées du cer* 
veau, XLOH-^seulemeut parée qu'elles n'étaient plus rétames 
^r cet organe, mais encore parce que les communications^ 
qu'elles avaient par leurs vaisseaux , avec la dure<-mère et lll|» 'j 
deux autres membranes , ainsi qii'avec la partie postéricnor i^ 
du cerveau elle-même n'existaient plus. C'est, enfin, ce qui 4 
nécessairement déterminé un changement dans la configft^ ^^ 
ration et dans la capacité du crâne, d'autant plus que Ve» 
fant était encore jeune, les os du crâne étant très-mouSy i^ 
souples, à peine ossifiés ; sans doute que si une pareille' alté* i 
jration dans le cerveau était survenue à un âge plus avancé- ^ 
le crâne ne se serait pas également rétréci, son ossification 
étant alors complète. 

Ce n'est pas seulement le crâne dont les pai^eis. rentrent ;;* 
dans sa propre cavité, mais encore les os de la poitrine, comme ' • 
le^ observations l'ont démontré sur des sujets dont les poo* ;< 
mons avaient éprouvé une destruction considérable (i). L'alfeé-' ,. 
ration par le vice scropbuleux dans le cerveau ne prouverait^ 
elle pas qu'il y a dans cet organe des vaisseaux lymphatiques * - 
comme ailleurs? Gela me parait probable : si l'anatomie de., 
l'état naturel conduit à des observations pathologiques utilèsi -' 
celles-ci ne peuvent-elles pas aussi conduire, comme je l'ai déjà 
dit , à d'importantes^^étouvertes pour la physiologie ? Je ne 
doute pas que ces- deux sciences ne s'éclairent réciproquement» 

Mais pourquoi l'enfant qui fait le sujet de cette observa- 

(i) Quelques médeçwen ont cité des exemples, le baron Zarre^ par tico- 
lièrement en présentant un de ses malades à rÂcadémie royale des Sciences* ' 
Ces faits sont authentiques. Je pourrais cependant en citer un qui pour- 
rait paraître contraire , celui de M. Fenouil, dont fai parlé dans moft ' 
traité de WPhthisie pulmonaire (tom. i, pag. 4^3 9 4^^}» ^^^ lequel' on. 1 
reconnut une absence presque totale du poumon droit , et qui ne pouv^A 
qu^étre ancienne « quoique les côtes de ce c6të de la poitrine ne fussent 
nullement rentrées* Il est vrai que le foie , qui était très-volumineux , et 
plongé sous les dernières côtes , aurait peut-être pu s'opposer au renvec^. 
sèment des côtes vers la poitrine. 
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ftm-ïHt-y èïi'tleï accès épileptiquea et que tant d'autres scro- 
phulenx ne les éprouvent pas, quoiqu'on ait quelquefois re- 
connu en eux les mémeji altérations dans le cerveau ? C'est 
i[B'^â^pendainment des causes apparentes qui sont coni- 
■nhe$ à plusieurs maladies dUriîrentes du c 
l'astres cachées à nos sens , et que nous ne c< 
fttolqtt Viles n'en soieulpas moins réelles ; delà, sans doute, est 
mnqo'on s'est borné à dire, qu'il y a une sorte de dûposi- 
ithèse dont oli ne connaissait ni la nature , ni le 
d'agir. Même explication quant à l'hérédité de l'épi- 
mais n'est-ce pas obicurum per obscurius. Heureu- 
qu'on n'a pits toujours besoin de la solution de toutes 
lestions pour prescrire le traitement d'une maladie dont 
krtctère est connu par ses symptômes et autres circon- 



le place cette observation parmi celles de la seconde sec— 
ti/ny parce que les altérations reconnues par l'autopsie ne se 
bornent pas au cerveau , mais parce tpi'on a reconnu qu'il 
t en avait d'autres, et étaient de la inème nature , dans les 
paaiRoDS, dans le foie, dans le mésentère, etc. Nous ren- 
rnToos AUX ouvrages de Morgagn i , de Lieiitaud et autres , 
en y râmprenant notre Anat. Med. , relativement aux con- 
figwatroDS vicieuses du crâne , provenant des maladies or- 
çiotquesdu cervean. 

Obs. xxiv. " Simon , âg^e de vingt-sept ans, née d'un père 
»Kéné, devenue épilepliqtiependaot le traitement r/e /a g'a/e 
dont elle fut affectée à l'âge de douze ans. Attaques légères 
eotncidant avec la rvenstniacion , constituant des états de 
nal de haït,' dix jours ; vertiges peu fréquens avec sym- 
ptâmes précurseurs, réponses justes; son inlelligence n'a 
pu été sensiMement altérée ; péritonite cbronique , asrite , 
1 omisse tiie lis i diarrhée quelquesjours avant la mort. Eiour- 
dlttfniens devenus plus fréquens -, suppression des règles de— 
lOQg-temps ; légères convulsions delà jambe , et surtout 
U'droit peu d'instans avant la mort qui a eu lieu le 1 1 
■635. Autopsie. Crâne épais -, côté frnntal gaucbe sail- 
lat , inéninf;e non adhérente. Substance grise du cerveau , 
pile à l'extérieur , molle et injectée dans sa couclie profonde. 
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deraraclinoïde, ont démontré la nécessité des saignées qOi 
avaient été pratiquées , en y comprenant celles par les sang- . 
sues aux apophyses mastoïdes pour dihiinuer la pléthore da 
cerveau , comme Santorini , Morgagni et autres médecins 
l'ont reconmiandé , quoiqu'assurément la saignée à la jugu- 
laire soit préférable. 

Obs. XXVI. <c Leleu , âgée de soixante-quatorze ans ; men- 
struation de vingt-un à quarante-huit ans ; à soixante-sept 
ans , frayeur , épilepsie ; attaques très-fréquentes dans le 
principe , puis environ tous les mois ; point de prodromes. 
Perte complète de la mémoire et du jugement ; a£fection da 
cœur; gastro- entérite chronique; refus de médicamens^ 
abus de régime. Quelques jours avant sa mort, attaques 
tous les jours ^ accompagnées de vertiges. — Autopsie le 30 
mai 1825. Crâne mince injecté; circonvolutions cérébrales 
profondes.' Substance corticale d'un gris rosé , divisée par 
une troisième substance blanche. La couche profonde de hi' 
substance grise est plus profonde que l'autre. Substance 
blanche d'un blanc sale , injectée. Un peu de sérosité- dans 
les ventricules. Légères adhérences du corps strié avec la 
surface interne et postérieure du ventricule ; couches optiques 
consistantes et légèrement rosées; substance corticale du 
cervelet , molle. Substance blanche injectée. Moelle présen- 
tant au tiers supérieur une couleur rosée ; consistance gêné" 
raie. Poumons engoués à leur partie postérieure ; muqueuse 
des bronches très -rouge, épaissie. Cœur rempli de sang. 
Dilatation de l'oreillette droite. Amincissement et ramol- 
lissement très-considérables du grand cul-de-sac de VeS' 
tomac. Veines très-dilatées , formant des arborisations.. In- 
testins grêles présentant des points ardoisés. Les gros intes^ 
tins offrent de nombreuses ulcérations ; pâleur remarquable 
de la muqueuse. (MM. Bouchet et Cazauvieilh , de VÉpi-^ 
lepsie , etc. , pag. 20.) » 

Rem, Voilà une épilepsie qui paraît être la suite d'une 

frayeur j et à un âge fort avancé. On a vu précédemment que 

cette maladie était survenue à un enfant de cinq ans qui avait 

eu peur du bruit d'un coup de pistolet, etc., etc.; un 

grand nombre de faits prouvent , en effet , que la peur est 
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une cause fr^nuente Je l'epilepsie, ainsi qu oii le d^jno&trcra 
encore plus bas par d'autres exemples. 

Les altérations i-ecounues dans l'«stomac , pouvant être un 
effet de l'abus du régime , il n'est pas étonnant que cette 
cpileptjque ûît éprouvé une gastro— entérite , ayant le grand 
ral-de-sac de l'estomac et les intestins grêles désorganisés 
rooime il a été dit. Les altérations reconnues dans les sub- 
stances du cerveau sont remarquables , surtout la diviâon de 
la substance cendrée , par une troisième substance blanche. 
A combien de désorganisations le cerveau , le cervelet et la 
moelle allongée ne sont-ils pas sujets , que nous ne comiais- 
Mns pas, et que nous ne counatlrons vraiseinblablemeot 
jamais. 

Obs. xxvii. « Saillant, âgée de vingt-Sept aus ; menstrua- 
tion et épilepsie à douze ans, cette dernière attribuée à l'u- 
nge du camphre employé pour maladie accidentelle. Ver- 
tiges et attaques très- fréquens. État de mal. Cette malade 
avait reçu beaucoup d'éducation avant d'être épileptique , 
connaissait la peinture, la musique , etc. Toutes ces facultés 
ont disparu à mesure que l'epilepsie a fait des progrès. Au- 
trefois très-douce, aujourd'hui méchante, emportée, sus- 
ceptible de fureur ; cet état a nécessité son admission aus pe- 
tites loges. Le 8 juin iSaS, état de mal qui a duré jusqu'au t5i 
le troisième jour, elle a eu quatre-vingt-dix attaques dans 
l'espace de quelques heures. Légères convulsions la veille de 
Mt mort. Dans cet intervalle, irritation gastrique, toujours 
I aoissante; saignée générale, saogsucs 4 la tète, à l'épi- 
Hjutre, émoUiens, etc. Mort le iC. — Autopsie. Crâne 
^^Etil, mince, front fuyant. Méninge non-adhérente, subs- 
^^nce grise injectée, Substance blanche des cornes d'Ammon 
Jure, consistante , se séparant facilement de la grise. Moelle 
généralement consistante. Poumons engoués, crépitans. Hjr- 
pcrtrophie du ventricule gauche du cœur. Estomac rouge 
dans son grand cul-de-sac , diverses rides bleuâtres dans le 
petit Gul-dc-sac . Intestins grêles rouges daus différentes par- 
ti» de leur étendue {MM. Bouchetel Cazauvieilk, de VEpi- 
Upsie, etc. , pag i8 ). » 
Remarques. Nous avons plusieurs exemples d'épilepsie 
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causée par des odeurs pénétrantes, du camphre, du SucciOi 
de Tassa-foetida ou autres substances fétides ; c'est ce qui a 
fait que les auteurs qui ont parlé de celles dans lesquelles 
ils ont connu des propriétés pour guérir Tépilepsie ont aussi 
iait mention d'autres substances qui pouvaient la provoquer; 
Geoffrai, dans plusieurs articles de sa matière médicale , et 
autres auteurs en ont cité des exemples. On a reconnu dans le 
Sujet de cette observation que la substance grise du cerveau 
paraissait injectée , par conséquent dans un état inflamma- 
toire : il n^y avait pas d'adhérence avec la pie-mère ; de plus , 
que la substance blanche des cornes d'Ammon était dense j 
é^ séparant facilement de la grise ^ et que la médullaire enfin 
avait généralement plus de consistance , ce qui confirmé de 
plus en plus que l'on reconnaît souvent chez les épileptiqueS 
une grande différence danis la consistance des diverses parties 
de l'encéphale 6u de la moelle épinière. 

ObS. xxviii. Un cuisinier sujet à des maladies des voies uri- 
naireSj était ipris d'une assez forte fièvre continue: le sang 
qu'on lui avait extrait par la saignée s'était tellement cça- 
gulé dans les vaisseaux où on l'avait reçu, qu'il adhérait à ses 
parois. Une sérosité très-abondante le recouvrait. Le malade 
était toujours plus mal le soir que le matin. Cette maladie finit 
le douzième jour par un accès d'épilepsie. On vit par l'ouver- 
ture du corps j qui fut faite par le jeune Trombelli (élève de 
Morgagni) , que les reins étaient affectés. L'un d'eux était 
atteint d'un carcinome , et l'autre contenait des calculs vo- 
lumineux-. La plèvre était enflammée. Le cœur et les gros 
vaisseaux contenaient beaucoup de sang noir très-liquide et 
chaud encore douze heures après la mort. Les petits v^s- 
seaux de la surface du cerveau étaient très-rouges et pleins 
de sang. Il y avait, dans les ventricules, un peu de sérosité 
limpide, semblable à la lymphe (^/or^a^«7,Epist. ix, art. 12). 
Remarques, On voit que l'élève de Morgagni, après avoir 
exposé les altérations observées dans I^s reins, n'a* pas man- 
qué de faire mention de celles qui ont été reconnues 
dans le cerveau, ainsi que delà plénitude des vaisseaux de la 
surface de cet organe et de la sur-^ondance d'eau dans les 
ventricules. Cette eau pouvait seule avoir causé l'épilepsie 
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en irritant cet organe, comme Morgagni Ta si bien prouvé, 
non-seulement après avoir rapporté l'autopsie faite par son 
élève , main encore en plusieurs autres endroits de sou ou- 
vrage y relatiib à Fépileprie. Sfoiishous taisons sur les autres 
circonstances de cette observation et de son autopsie pour 
éviter qu)et({ues répétitionis. 

Obs. XXIX. tJne jeunie fille de douze ans éprouvait de temps 
en temps des acchs épilepdques. Après sa mort on examina 
attentivement sa tété et Ton ne reconnut dans le cerveau 
aucune espèce de lésion qu'on put considérer comme cause 
de Fépilepsié ; mais on trouva, dans le bassinet du rein droit , 
im calcul triangulaire qui pesait cinq dragmed. {Lamotte ^ 
lÀeutaud^ ly obâ. 1 1 78. ) 

Remarques. On a d'autres exemples d'épilepsie suirvenue . 
après des calculs ou des douleurs des reins , dès uretères et 
de la vessie , ainsi' que par la seule inflammation des br-^ 
ganes nrinaires. Vous en avons rapporté des exemples dans 
notre Anatomià médicale. D'ailleurs les auteurs en sont 
pleins, particulièi^ment les ouvrages de Morgagni {De sed» 
et vous, morb»)y etVHistor. anat. med., de Lieutaud, 

Ow. XXX. M. Cosnier, médecin praticien dé Tancienne 
faculté de Paris , m'a rapporté qu'une jeune demoiselle , 
âgée de dix-huit ans, fille d'un marchand de la rue Saint-Mar- 
tin , après une supression prompte des règles causée par quel- 
que affection morale , fut atteinte d'une douleur de tête très- 
violente ààut elle se plaignait à grands cris : elle avait une fiè- 
vre aiguë et elle éprouvait presque continuellement un délire 
affreux avec dès convulsions dans les muscles de la face . et du 
bras droit , 'survenant sept à huit fois par jour, ainsi qiie 
dans la nuit , pendant lequel temps la malade perdit entii;r . 
rement connaissance , et éprouvait des mouvemens convulsifs 
des extrémités , sa respiration étant fort gênée et ayant de 
l'écume à la bouche, de sorte qu'on ne pouvait méconnaître 
Tépilepsie. Cette jeune malade fut saignée du pied et fit un 
usage presque continuel de boissons rafraîchissantes et re-: 
lâchantes , mais sans aucun succès , car elle mourut le sep- 
tième jour de sa maladie. L'ouverture du corps en fut faite à 
ma sollicitation par Andravi qui reconnut ({ue les vais- 
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règles étaient plus faciles et plus abondantes ; on. conseilla 
à la malade de faire usage des pilules avec l'extrait de 
valériane sauvage , de genièvre , de la gomme ammoniac , 
de safran de mars apéritif ; elle prit trois à quatre de ces 
pilules le matin àjeun , ctellc butpar-dessus une tasse d'infu- 
sion de sommités d'ulmaire et de camomille. Ce traitement fut 
suivi pluàcursjours sans aucun avantage pour la malade , car 
la menstruation diminua et fut plus douloureuse ; l'engorge- 
ment de l'ovaire droit parut plus considérable et subsista 
dans l'intervalle des règles. Celte malade éprouva de nou- 
veaux accès d'épilepsie. Je l'ai revue une ou deux fois avec 
Sollier, à l'insu duquel elle avait fait le dernier traitement ; je 
recommandai un nouvel usage de celui que j'avais prescrit, 
mais ce fut sans succès ; l'application des sangsues àl'anus, aux 
aînés et sur l'ovaire qu'on présumait être tuméfié futréitérée 
inutilement ; le bas-ventre devint douloureux , une ij'nipanite 
se forma, les accès épileptiques se multiplièrent, et cette 
malade mourut. 

L'ouverture du corps fut faite par Sollier et P. Martin. Ils 
reconnurent que le bas-ventre était énormément tuméfié par 
des gaz qui s'écliappèrent à la première incision des parois 
charnues. H y avait danscette cavité deuxverresd' une sérosité 
rougeàtre et fétide ilovaire droit avaitla grosseur du poing, 
et contenait des grumeaux d'une substance jaune , de con- 
sistance lardacée , ainsi que des bydatides pleines d'une 
matière gluante , visqueuse , de couleur jaunâtre. La ma- 
trice était plus grosse que dans l'élat naturel ; ses vais- 
seaux étaient pleins de sang , surtout ceux des ligamens 
droit et inguinal du même câté , qui paraissaient comme 
injectés. Le cœur était plus volumineux , ayant ses parois 
plus épaisses , les poumons plus rouges et plus denses , 
avec un léger épanchement de sérosité rougeàtre dans 
les cavités pectorales. Le crâne contenait une très-petite quan- 
tité d'un pareil liquide , ainsi que les ventricules du cer- 
veau. Ou reconnut des liydalides dans les plexus cho- 
roïdes ; la substance inédullaire du cerveau était ramollie 
surtout dans les éminences nt^es et lestes qui étaient plus tu- 
méfiées et ramollies que dans l'état naturel. 
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D To>t P&i' le succès du traitement éinolUent et ra-r 
(laîcImsaDt que j'avais prescrit , ainsi que la saignée réitérée 
selon les circonstances, qu'il était véritablement anti-spas- 
modique , et que l'on a eu le plus grand tort de le rem- 
placer par un autre trop tonique ; étant devenu irritant 
et non ejnménagogue , aussi a-t-il produit des eflets fu- 
nestes , et non ceux qu'on attendait. U paraîtrait que 
l'engorgement utérin, et celui de l'ovaire droit'partîculié- 
tement qui a précédé les accès épileptiques en a été d'abord 
la cause , et que les altérations du cerveau n'ont été que 
consécutives , mais telles que les accès d'épilepsic sont sur- 
venus. 

Obs. xxsii. Une £emmc d'une forte constitution, âgée 
de cinquante- cinq ans , éprouvait depuis qu'elle avait cessé 
d'étra réglée , une douleur gravatlve à la tète à divers in- 
tervalles , et finissant par une somnolence plus ou moins 
profonde , pendant laquelle celte femme avait quelques 
mouvemens couvulsifs des extréutités inférieures , du délice , 
ensuite perte de mémoire avec plus ou moins de tous et da 
salivation ; on lui mit les vésicatoires aux jambes , et on 
loi prescrivît la valériane sauvage et la serpentaire de Vir- 
ginie en poudre , sous forme de pilules, avec de l'assa-foe^ 
tida et du musc. Non-seulement les convulsions ne diminuè- 
rent pas , mais elles augmentèrent avec une perte subite 
de connaissance , et quelquefois une prompte chute, /^er— 
nage et Maloet , ayant été appelés , firent saigner la malade 
deux fois du pied , et se plaignirent de ce qu'on ne l'avait 
pas fait et même réitéré avant l'application des vésicatoires 
et avant la prescription des anti-spasmodiques cliauds dont 
ils firent suspendre l'usage , en donnant à leur place tme 
boisson rafraîchissante etrelâchan'te , ainsi que des laveraens 
émolliens. Les mouvemens convulsifs diminuèrent , mais la 
somnolence et le délire continuèrent d'avoir lieu et avec 
plus de violence : eufin la malade mourut. L'ouvertute du 
corps Gt reconnaître que les vaissicaus. du cerveau , en y com- 
prenant les sinus , étaient pleins d'un sang noir et concret ;. il 
y avait dans les ventricules de cetorgauedel'eau un peui-ou— 
gi^âtre. La siihstanre médullaire de In moelle allongée étai' 
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endurcie i les membranes duceiveau paraissaient plus rouges 
que de coutume. La maO'icc était d'un plus gros volunie 
qu'elle n'est naturellement^ ses vaisseaux contenaient du 
sang , ainsi <jue ceux des ligameas larges , qui étaient plus 
rouges. Il y avait aussi dans le bas-ventre un peu d'eau rou- 
geâtre. 

Obs. xksih. La fille d'une marchande lingère ( rue Saint- 
Denis ) , âgée de quinze ans , d'une constitution assez forte , 
plutôt grasse que maigre , avait eu deux ans auparavant 
quelques annonces de menstruation , ayant perdu un peu de 
sang par les voies utérines. Après cette époque elle éprouva 
des perles sanguines d'une eau jaunâtre assez acre pour 
produire quelques rougeurs aux cuisses. Cette fille avait 
depuis trois où quatre mois des douleurs de têie grafa- 
tîves , fréquentes , et de temps en temps elles devenaient 
lancinantes vers le sommet de la tète. Les vertiges aux- 
quels elle était sujette redoublèrent , et furent si intenses 
qu'elle se laissa tomber à terre plusieurs fois au début de 
ses accès épileptiques , ce qui la déterminait , quand elle le 
pouvait , à rester assise lorsque les vertiges surVenaieut. On 
attribua la cause de cette maladie au défaut des règles , et 
on lui fit, pendant deux ou trois mois, divers remèdes, parmi 
lesquels la saignée du bras , quelques remèdes ferrugineux 
pris intérieurement, ainsi que des bains de jambes. Mais 
bien loin de retirer de l'avantage d'un pareil traitement , les 
douleurs de tête devinrent très-gravativcs. Il lui survint un 
tremble ment fréquent de la lèvre inférieure , qui fut plusieurs 
fois suivi de vomissement. Cette fille , dans un moment plus 
calme , me fut amenée , dans une voiture , par sa inÈre , 
avec Andravi son médecin , qui était encore mon prévôt 
d'anatomie. Je considérai cette épileptique sous l'aspect 
d'une maladie convulsive ; mais craignant qu'elle ne fût 
produite par un défaut de menstruation , le pouls ayant été 
trouvé dur et plein,jeconseillai, non la saignée du bras, mais 
celle du pied à la suite d'un bain de jambes , et divers au- 
tres remèdes auti-spasmodiques les moins échauffans , mais 
sans succès. Les convulsions avec perte de connaissance sur- 
vinrent plusieurs fois, ou plutôt de vrais accès épileptiques, 
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enfin je praKiivis divers remèdes anodyns et anti-spasiAodl- 
«[ues tirés de la classe de ceux qui soat les moios édiauffans, 
(les sangsues à l'anus ou aux cuisses , des bains émoUiens , 
rafraîchissans , etc. Toute» mes prescriptions furent sans 
succès ; les accès épileptiques se multiplièrent et devinrent 
plus intenses ; le faas-ventre se ballona , il durcit , avec dou- 
leur, et la jeune personne monrut d'une maladie inflamma- 
toire du bas- ventre. /ïnf/rai'f fit rouvcriurc du corps de 
cette iîlle et il reconnut, en eft'et, que la matrice était plus 
volumineuse , plus dure et d'una couleur plus rouge qu'elle 
ne devait être ; que l'ovaire droit était tuméfié et enflammé ; 
que les ligamens de la matrice étaient marqués de tacheS 
rouges, ainsi que l'estqmac et les intestins ; les poumons eux- 
mêmes c'étaient pas exempts d'inflammation , et il y avait 
dans le cerveau et entre ses membranes de l'eau rougeâtre 
ta quantité. Les substances corticale et médullaire de cet 
organe étaient très-ramollies , quoique la moelle allongée, le 
|)ont de varole particulièrement , fussent endurcis. 

Ofls. XXXIV. J'ai vu avec M. Retz , ancien médecin des 
■rmées, un malade atteint depuis long-temps d'un vice scro- 
I^Hileax. Il éprouvait un panaris au doigt indicateur de la 
tnain droite. Le bras s'enfla , se durcit inégalement ainsi que 
les glandes axlllaîres ; le malade fut bouffi et cedématié dans 
presque toute la partie latérale droitedu corps. Le panaris fut 
soigné et guérit. Cependant un ou deux mois après il survint 
deiaccèsd'épilepsiequi finirent par être mortels. On reconnut 
i l'ouverture du coips que les glandes axillaires et autres 
du bras étaient très - tuméfiées , durcies en quelques points 
et en d'autres ramollies ; d y en avait deux sous les aisselles 
qui étaient ulcérées, comme elles le sont quelquefois dans les 
affectioDS cancéreuses. Ondécouvrit d'autres glandes lympha- 
tiques conglobées dans un état de tuméfaction , d'endurcisse- 
ntent et en divers points avec un ramollissement formé par 
mauvaise suppuration. Telles étaient particubèrement les 
ides bronchiques; celles du mésentère étaient aussi plus 
et durcies. La calotte du crâne ayant été levée, on vit 
^Waconp d'eau rougeâtre entre les membranes du cei-veau 
A dam ses ventricules. Les coifs canelés étaient tuméfiés 
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oiuâ que les couches optiques. La moelle allongée l'ét&lt 
aussi beaucoup, quoique les tuLercules quadijjuniaux et la 
glande piuéale fussent très-endurcis ; les plexus choroïdes 
étaient pâles , et il y avait en eux plusieurs liydatides. 

Rem. Cette observation est l'un des exemples bien nom- 
bieux qu'on pourrait l'apporler des aifectioiis morbides du 
tronc et des extrémités qui ont été reconnues chez divers 
individus avant qu'ils éprouvassent des accès d'épilepsie. 
Mais elle ne prouve nullement qu'une partie deslésions cé- 
rébrales n'aient existé avant la maladie du bras , particn- 
lièreuient le vice scropbuleux qui pouvait affecter le cer- 
veau avant que la blessure au petit doigt eût lieu , et 
même avant que les accès épileptiques se fussent pronoDcés ; 
car le vice scropbuleux ce peut trop être considéré comme 
une cause de la diathçse épdeptique. 

Obs. XKXV. M. MichmU , chirurgien, me conduisit pour 
consultation un malade âgé d'environ trente - cinq ans , 
d'une constitution athlétique , éprouvant depuis long-temps 
des douleurs vives au genou droit, qui était alors dans un 
état de tension et de rougeur permanentes, quoique d'autres 
fois ce genou fût sans gonflement et sans qu'on pût y décou- 
vrii- , au toucher , aucune altération paiticuhèrc. Le malade 
nous assura n'avoir éprouvé aucune maladie vénérienne , 
ni même aucune aflection morbide de la peau , sinon quel- 
ques douleurs aux pieds ou aux jambes , qu'on lui avait 
dit être rhumatismales. Considérant sa constitution qui 
était pléthorique et hémorrho'idaire , nous conseillâmes 
l'apphcation des sangsues , sur et autour du genou , ponr 
extraire environ deux palettes de sang; des bains de pieds 
synapisés ; un vésicatoire à la cuisse gauche ; des demi- 
bains tièdes. 11 fit usage , au printemps suivant , des sues 
bien dépurés de bourrache , de pariétaire , de cresson de 
fontaine , édulcorés avec du sirop de fumeterre ; et dans 
L'été, des bains sulfureux furent prescrits. Cependant lesdou- 
leurs dans le genou droit continuèrent d'avoir lieu , ou du 
m.oins elles se faisaient ressentir dans les autres articu— 
labons des extrémités inférieures. Le malade commença 
d'éprouver des vertiges qui augmentèrent en înlensilé et en 



nz L KPILEPSIE. gt 

durée ; enfin , de vrais accès d'^pilcpsie survinrent. >ous 
prescrivîmes l'usage interne du quinquina à liante dose, soit 
en infustoa , soit en décoction ou çn pondre , quelmiefois 
eu extrait ou eu pilules avec quelques grains d'assa-fœtida, 
de camphre , de musc ; enfin , les divers remèdes réputés 
anti-épi leptiques généralement recommandés. Le malade 
fit en même temps usage des teintures anodynes avec appli- 
cation des emplâtres de même nature autour de l'articula- 
lion du genou , et encore en d'autres parties du corps ; mais 
tous ces remèdes n'ayant produit aucun bon effet , on recou- 
vrit l'articulation d'un vésicatoire qui n'eut pas plus de suc- 
cès , quoiqu'il eut procuré un grand écoulement de sérosités. 
Noos nous proposions de recourir aux sétons ou au mo](a, 
mais les accès étaient devenus si violens et si rapprochés, 
arec une somnolence successive , de plus en plus si profonde, 
que le malade périt d'une espèce d'apoplexie , comme d'ail- 
leurs cela arrive souvent à la suite de l'épilepsie. A l'ouver- 
ture du corps de cet homme , on reconnut qu'il y avait dans 
les ventricules du cerveau beaucoup d'eau rougeâtre et 
gluante ; que les substances corticale et médullaire avaient 
uae grande consistance , surtout cette dernière , excepté dans 
la portion antérieure et supérieure de la voûte à trois piliers, 
où elle était ramollie. La substance du pont de varole ainsi 
que celle du pédoncule du cerveau , qui se réunit à la moelle 
épiuière , avait pris une consistance cartilagini forme. Le ge- 
nou droit ayant été examiné attentivement tant extérieu- 
rement qu'intérieurement , ainsi que les autres articulations 
des extrémités inférieures , on n'y reconnut aucune altéra- 
tioD morbide sensible. 

Rem- Je n'osai d'abord tirer aucune conséquence de cette 
observation , pour admettre ou pour nier l'existence du siège 
primitif de l'épilepsie dans le genou ; mais y ayant bien ré- 
iléchi et considéré que chez le sujet dont je viens de parler , 
le cerveau avait été reconnu dans un état de désorganisation 
qui ne pouvait être que très-ancienne, surtout avec des 
indurations considérables et auxquelles sans doute le ramol- 
lissement delà partiesupérieure de la voûte à trois piliers avait 
iuccédé, il me parut , dîs-je , probable qu'elles avaient existé 
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avant que les douleurs que le malade avait ressenties au ge^ 
nou droit eussent existé , et aussi avant que les accès .épilejn- 
tiques se fussent prononces ; par conséquent , que ceux ^e 
le malade avait éprouvés pouvaient n'être pas sjrmpathiques^ 
mais véritablement idiopathiques , les altérations du cer- 
veaii s'étant fait ressentir au genou par. les nerfs de là 
moelle épinière , qui se portent à cette partie après avoir 
communiqué avec ceuis de l'encéphale. Je ne me dissimule 
cependant pas , ainsi que je tâcherai de le prouver ailleurs \ 
que des affections morbides dans les membres avec des alt£- 
rationSy apparentes ou non , ne puissent à leur tour, moyen- 
nant les mêmes nerfs, affecter le cerveau au point de le l^er 
et de produire des accès d'épilepsie. En effets divers faits 
prouvent que si les affections cérébrales et celles de la môcfle 
épinière peuvent se fjEÛre ressentir par des douleurs ou autres 
affections morbides dans le tronc et dans les membres , 
de même les affections morbides des membres peuvent à leur 
tour, et toujours par le moyen des nerfs , affecter k cerveau . 
de manière à causer l'épilepsie. Bien plus^ on sait par divers 
faits que les affections morbides des nerfs axillaires se font 
souvent ressentir à la main et au bout des doigts, et que celles 
des nerfis lombaires, inguinaux, cruraux et sciatiques, s^. 
font ressentir non-seulement à l'origine de ces nierfis, mak 
encore dans les parties les plus inférieures , où leurs rameaux 
vont se répandre . 

Je ne puis oublier, pour appuyer ce que je viens d'a- 
vancer, de rappeler ici une observation que j'ai com-o 
muniquée à l'Académie royale des Sciences , et dont ma- 
dame, la comtesse de Roye a fait le sujet. Sa taille était 
tellement contournée que les deux dernières fausses côtes 
gauches rentraient singulièrement dans le bas-ventre , par 
leurs extrémités antérieures et inférieures : elle éprouvait 
quelque temps aprèsavoir mangé, une violente douleur au gros 
orteil gauche. Divers topiques caïmans furent inutilement 
employés. Cette dame étant morte à la suite d'une fièvre ma*« 
ligne, l'ouverture du corps en fut faite par Marloy chirurgien 
de cette dame, et à laquelle j'assistai avec le docteur Bordeui 
Nous reconnûmes qu'il y avait un rétrécissement de l'inteèr 
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lin colon causé par les deux dernières fausses côtes gauches, 
J'où résultait , quand cet inlestiii contenait les inatiëres fé- 
cales , une compression de queltpies nerfs qui forment le 
plexus lonxbaire , etc. ; d'où provenait la douleur du gros 
on^il gauche. J'ai souvent cité cette observation à mes di^ 
cipleg pour leur faire connaître la cause de la transmission 
lie certaines douleurs des parties supérieures vers les in- 
térieures par le moyen des oerfs. 

On peut donc conclure de ce qui vient d'être dit, que si 
les affections morbides des nerfs du tronc et des membres 
peuvent se transmettre au cerveau , de même celles de cet 
organe peuvent se transmettre aux diverses parties du coi-ps 
par le moyen des nerfs, et que, de plus, si l'un de ceux-ci 
est lésé plus ou moins près de son origine au cerveau , l'ex- 
ivesnon de son alTectiou morbide , la douleur même , peut se 
iaire ressentir à sou extiémlté inférieure. 

Obs. ixxti (i). " Un mibtaire invalide, âgé d'environ cin- 
^aantfr-cïnq aus , portait à la tempe droite une cicatrice su- 
perGcielle à peine marquée , résultat d'une blessure qu'il 
»ait reçue lors de la prise des lignes de Wissembourg par 
lu Autrichiens. Ce militaire croyait se rappeler aroii- glissé 
CD faisant un faux pas , être tombé , et dès ce moment avoir 
perdu connaissance. On lui rapporta que bientôt des mou- 
vemens convulsifs s'étaient déclarés , et qu'au bout d'une 
heure il resta roide et dans un état tétanique , mais que peu 
1 peu cette roideur diminua , les articulations devinrent 
toupies et mobiles , et qu'il revint incomplètement à lui. 
L'air étonné , et n'ayant presque pas d'idée de ce qui s'é- 
tait passé , il Sal trcs-surpris de se trouver à l'ambulance où 
il avait été transporté. Quelques heures après qu'il eut re- 
pris connaissance , les convulsions recommencèrent et ces- 
sèrent au bout de quelques minutes pour reparaître peu 
après , de sorte que dans les premières vingt-quatre heures 
les accès se répétèrent huit à dis fois. Quoique ce militaire 

(i) Ctlte impottaDtc observation nous a élé caioiii uniques depuis peu 
paiM. Bibei, ^ui l'a lui-même rédigée, ce qui fait que nous la plaçons 
â U suite de cet arliolB au lieu de l'avoir insètée plus haut. 
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se fût trouvé au milieu d'un feu très-vif de mousqueterie , 
lorsqu'il tomba , ses camarades croyaient que sa blessnte 
était le résultat de la chute faite sur uû piefù enfoncé en 
terre , et dont l'extrémité dépassait un peu la sur&ce du 
sol. La plaie fut pansée trè^simplement , elle* mppura peu 
et fut bientôt cicatrisée. 

«( Pendant les deux premières années, le malade avait un 
accès tous les jours, mais à des heures indéterminées. Ce 
temps écoulé, les accès se répétèrent plusieurs fois par jour, 
et quelquefois avec une grande violence ; mais peu à peu ils 
devinrent plus rares et moins forts, et prirent, quant à leur 
apparition, une régtdarité remarquable. Pendant douze an- 
nées , les accès lui prirent en été régulièrement $ chilqtie 
nouvelle lune. A cette époque, il restait sédentaire p^ndabt 
plusieurs jours; il ne s'éloignait pas de l'infirmeriiâ , et lors- 
qu'il avait eu l'accès, il reprenait ses habitudes ordinaiiiâs« 

u Pendant l'hiver, ce militaire était plus maladie ; l'es atta- 
ques lui venaient non-seulement à chaque nouvelle lune, 
mais encore toutes les fois que la température baissait , et 
que le thermomètre diescendait au - dessous de zéro. Une 
fois que le froid était bien établi et qu'il continuait, notre 
épileptique n'éprouvait d'autre accident que les accès qui 
venaient aux époques ordinaires. 

« Ce militaire jouissait d'ailleurs d'une bonhe sadtéj lbl*s^ 
qu'il fut atteint d'un catarrhe bronchique. JK, Biron', mé- 
decin en chef adjoint, qui lui donnait des soins ^ regai'daî-ce 
catarrhe, après deux mois de médication , comme lé jvé-. 
curseur de la phthisie pulmonaire. En effet, le' mal'^rit péU 
à peu dé l'intensité ; tous les symptômes de la jihthisie se dé* 
clarèrent , et le malade succomba au bout de six m6i$. Une 
chose fut remarquée avec étonnemeiit , c'est qUé pen- 
dant toute la durée de cette dernière maladie , ce militaire 
. n'eut poitit d'accès ni la moindre apparence d'attaque d'éj^iA- 
lepsie. 

« L'ouverture du corps fut faite enma présence par M*. Du- 
rocher. Voici ce que nous trouvâmes : l'extérteur du corps 
ne nous présenta rien de remarquable. Nous île donnâmes 
aucune attention à la cicatrice de la tempe ; elle était si peu 
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de chose, qu'on l'apercevait à peine, et le malade, pendant 
la YÎdf ne s'en était pas occupé. 

» Les viscères de Tabdomen ne présentaient point de traces 
d'altération. 

« Après l'ouverture de l'abdomen , nous fîmes ceUe de la 
poitrine. Nous trouvâmes les poumons malades comme nous 
en étiotis convaincus d'avance. La partie supérieure du pou- 
mon gauche présentait une caverne profonde presque vide, 
contenant simplement un peu de matière purulente. Le 
bord postérieur de ce poumon était adhérent, consistant, et 
comme hépatisé; le poumon droit paraissait légèrement 
]^iIogosé extérieurement. La cavité de la poitrine de ce côté 
contenait delasérosité sanguinolente, etla plèvre était enflam- 
toiée. Cependant le malade ne s'était plaint d'aucune douleur 
dansles derniers temps delà vie: nous n'avons trouvé ni traces 
de granulations, ni tubercules dans aticun des poumons. 

«1 La voûte du crâne enlevée , nous examinâmes le cerveau 
et ses membranes avec la plus minutieuse et la plus scrupu- 
leuse attention. Nous étions à la fin de nos recherches ,• que 
nous n'avions rien trouvé qùï put nous faire soupçonner le 
siège et la cause de l'épilepsîe dbez- ce miUtaire. Nous avions 
abamdonné le sujet , et nous étions sur le point de sortir de 
l'amphithéâtre , lorsque je m'aperçus qu'une petite couche 
mince de substance cérébrale couvrait encore du côté droit 
la portioii orbltaire du coronal^ Je soulevai cette légère sub- 
stance f peut-être plutôt machinalement que pour ne rien 
laisser sans exaûien : je fus fort étonné de la trouver adhé*' 
rente à la dure-mère , et au lieu d'être pulpeuse comme le 
reste de la substance du cerveau , elle offrait un aspeet fi- 
breux et vasculaire , faisant corps avec la partie correspon- 
dante de la dure-mère qui était fortement épaissie, et extrê- 
mement adhérente avec la partie correspondante de la 
portion orbitairé du coronal , qui était bombée et plus sail- 
lante qu'elle ne l'est dans l'état sain. Nous crûmes d'abord 
que cette partie du coronal était exostosée. J'en levai quel- 
ques lames avec un ciseau, et nous fûmes extrêmement 
étonnés, après être parvenus à une ligne de profondeur, de 
trouver une balle légèrement aplatie , inégale , et renfermée 
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de toutes parts dans une cavité osseuse où elle était eAtiè-*' 
rement incarcérée. Nous sommes restés en admiration de 
cette prévoyance de la nature qui^ n'ayant pu expuUer ce 
corps étranger, Fa vait tellement cerné qu'il nous paraissait 
difficile que dans cet état la balle put en aucune manière 
irriter le cerveau ni ses membranes^ Nous restâmes persua- 
dés que les accès d'épilepsie qui avaient cessé depuis six mois 
ne seraient plus revenus y et qu'ils n'auraient plus troublé 
l'existence de ce militaire , s'il n'avait pas succombé à l'af- 
fection de poitrinp dont il avait été atteint (i). 

« J'ai appris^ depuis qu'il est mort, que la vue de l'oeil droit 
étaitconsidérablementaffaiblie,etqu'iln'yvoyaitpresquepoint 
de ce côté: cependant l'œil ne présentait aucune altération. 

« Cette observation , qui est très-'intéressante sous beau-« 
coup de rapports , prouve que si dans beaucoup de cas on 
ne trouve point la cause du mal , malgré l'examen le plus 
attentif , quelquefois aussi on n'a rien trouvé ^ parce qu'on 
a peût--être mis quelque négligence dans les recherches. » 

Remarques générales sur les observations^ qui 

précèdent. 

On vient de voir par le résultat des observations rappor-» 
tées dans cette deuxième section , que non-seulement on 
s'est assuré, par l'ouverture du corps , de l'existence des lé- 
sions dans le cerveau des épileptiques , mais qu'on en a te- 
<îonnuës êii même temps dans les parties qui constituent le 
crâne ou qui le recouvrent extérieurement ou intérieurement f 
nous avons ensuite réuni à l'histoire des lésions observées dans 
l'encéphale, dans la moelle épinière et les nerfs, celles qui ont 
été trouvées dans les diverses parties de la face, desyçip^ , des 
oreilles, du nez , de 1* organe du goût , de la mastication , de 
la dentition , de la déglutition. Après ces observations plus 



(i) J^en serais convaincu si je no savais que des accès d^épilepsie ont 
été souvent suspendus par d'autres maladies et qu'ils sont revenus loraque 
ces maladies ont été guéries. J'ai rapporté pins bas ( obs. vi , p. loo J 
une d)seryation à-peu-près semblable à celle de M. Ribes, 
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ou moins nombreuses , selon que nous avons pu les recueil- 
lir, nous leur en avons réuni quelques-unes qui concernent 
les épilepsies avec lésion des fonctions du cœur et des pou- 
mons , ainsi que des plèvres , du médiastin , du péricarde ; 
celles qu^on a reconnues dans le bas-ventre de certains épi- 
lepticpies dont le cerveau était aussi altéré dans plusieurs de 
ses parties ou seulement dans quelqu'une d'elles. Nous avons 
rapproché celles qui concernent les affections morbides de 
Testomac et des intestins ; celles qui sont relatives aux épi- 
lepsiespar des altérations dans le Ibie avec celles de la rate, 
du pancréas , de la veine porte , enfin celles qui peuvent 
avoir concouru à troubler la sécrétion et Texcrétion de 
la bile , ou changer la nature de ce fluide et le disposer à de- 
venir la cause de Fépilepsie. 

Les altérations des voies urinaires , des reins, des uretères, 
delà vessie , du canal de l'urètre , qui ont été recommes par 
l'ouverture des corps des épileptiques^ ont aussi leurs exem- 
ples j ainsi que celles qui ont été compliquées d'affections 
morbides des parties' génitales ; toutefois le nombre de ces 
observations a été restreint pour être renvoyées à l'article 
épilepsie des femmes grosses , pendant ou après les couches , . 
^^nsi qu'à celui sur l'épilepsie des nouveaux nés , des enfans , 
des a^iltes et des vieillards. 

Enfin ^ après avoir donné des exemples des épilepsies sym- 
pathiques ayant leur siège dans les organes- internes par leur 
action sur le cerveail^qui en est toujours le siège immédiat , 
nous en avons offert un grand nombre d'autres dont les sièges 
déterminans ou médiats étaient dans le tronc , et dans les ex- 
trémités supérieures ou inférieures. 

Après l'exposition succincte de plusieurs de ces exemples , 
nous avons fait remarquer que les altérations reconnues en . 
toutes ces parties plus ou moins éloignées du cerveau n'a- 
yaient une influence sur ce viscère que par le moyen des 
nerfs , vrais propagateurs de l'affection morbide des diverses 
parties du corps. 
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SECTION in. Observations sur des épilcpsies avec des 
altérations reconnues en dwerses parties du corps et 
non dans V encéphale. 



Cette aeetioa ne comprend que les lisions, des os dà 6rÂne, du plia- 
rrnx, des poumons , du cœur et deé viscères du bas-ventréi etc. , les 
auteurs dé ces observations n*ayant pas fait mention dès^ altâraHoB» da 
Tencéphale. 



Obs. u Un enfant de sept mois reçoit de sa nourrice un 
coup à la tête , et périt bientôt d'une attaque d'épîlepsie« 
Le crâne ayant été ouvert , on vit que sa table interne , au- 
dessus de la tempe gauche, formait une tumeur remar- 
quable vers le cerveau. (Pozzis , LieuUiud^lïb. iv, obs. 19.) 

Rem, Il n'est question dans cette observation d'aucunes 
altérations observées dans le cerveau, , ce qui pourrait fsdre 
croire qU'on l'a cru sain ; son résultat suffit cependant pour 
prouver que l'épilepsie avait été la suite d'un coup à la tête, 
avec intuniicscence interne du crâne , surtout cbez un jeune 
sujet ; sans doute aussi que cette forte contusion a produit 
quelque ébranlement dans la substance médullaire , et un 
engorgement des vaisseaux sanguins du cerveau qui a pu 
causer l'épilepsie , plutôt que la dépression de cet organe 
qui n'a pu être que consécutive à la tuméfaction interne 
de l'os, ainsi qu'on l'a observé plusieurs fois à la suite des 
maladies du cerveau avec diminution de son volume , ou 
altérations de ses substances , soit généralement , soit par- 
tiellement par des exostoses du crâne. ^ 

Obs. II. Un hQmme sujet à des céphalalgies horribles de- 
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Tint aveugle , ensuite épileptique ; il finit par motirir d'apo- 
plexie. On reconnut dans la face interne du pariétal (;auclie , 
ftne fumeur osseuse et spongieuse qui comprimait le <^rreaiî. 
(Mél. cur. nat, Lieutaud, lib. iv , obs. 17.) 

Rem. Ici , comme dans rd)seryation précédente -', aucune 
akëration ki'a été reconnue dans le certéiau : aussi' là- pla- 
çons-nous parmi telles qui peuvent concerner les tumeurs 
du crâne, qui , par un excès de volume dans sa ftce interne , 
comprime le cerveau , jusqu'à ce qu'il en résulte une irri- 
tation ou une compression de cet organe ; sufGisante pour 
donner lieu à l'epilepsie. ^ 

Obs. ni. Un homme de trente ans était tourmenté depub 
long-4emps par des douleurs de tête violentes. Il tomba dans 
une fnélùncolie taciturne , à laquelle Fépilepsie se réunit , 
et (ut subitement mortelle. 

Le crâne ayant été ouvert , on reconnut que Toccipitàl , 
^rès du cervelet , était atteint de carie dans toute la lame 
interne, et qu'elle était percée d'un trou^de la grandeur d'un 
denier f tandis que la lame externe n'était nullement altérée» 
(Zéchius , Lieutaud, lib. iv , obs. 28.) 

Rem. Il est étonnant que l'auteur de cette observation^ 
et Ideutaud, qui en a publié l'extrait , n'aient fût autune 
mention de l'état des méninges et du cervelet correspondant 
à la carie apparente à l'intérieur de l'os occipital et bon à 
Fextérieur; elle pouvait être vénérienne et avoir affecté 
le cerveau avec plus ou moins d'intensité , ce qui n^a pas 
été reconnu. 

Obs. IV. Une femme de trente ans , sujette à des accès 
épileptiques , fut saisie d!une angine pendant un temps bru- 
meux ; peu à peu elle perd la faculté d'avaler ., et une tu- 
meur parut autour du cou ; la malade fut soutenue pendant 
six semaines par deslavemens nourrissans ; enfin elle mourut. 
On reconnut par l'ouverture du corps que le commencement 
du pharynx était squirrheux et cartilagineux , et que son 
ouverture était tellement rétrécie qu'on ne pouvait pas y in- 
troduire un simple stylet. {Stojffelius , Lieutaud^ lib. iv, 
obs. 89. ) 

Rem. L'auteur de celte observation ne parle nullement 
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des lésions reconnues dans le cerveau , sans doute parce 
qu*an*y en découvrit aucune , ou qu'il croyait que certaines 
épilepsics pouvaient exister sans la concurrence des lésions de 

cet organe. 

Obs. V. Un homme de cinquante ans , sujet à Y asthme , 
fut atteint d'épUepsie et mourut dans un de ses accès. On re-: 
connut , par Touverture du corps-, que le poumon droit con- 
tenait un grand nombre de concrétions x^alculeuses mi- 
liaire». ( Mél, cuK nat. Lieutaud , lib. n, obs. 2G6. ) 

Rem, On pourrait dire , si Ton voulait donner quelque 
explication sur cette épilepsie , que les concrétions calculeuses 
trouvées dans le poumon droit avaient irrité les nerfs de 
cet organe, et que cette irritation s'était transmise au cerveau 
par le grand nerf syn^patbique et la huitième paire , sans 
produire , dans cet organe , aucune altération apparente ; 
ne pourrait-on .pas encore croire que la cavité droite de la 
poitrine ayant été trouvée pleine d'eau , le cerveau en était 
aussi probablement imbibé , et que l'épilepsie pouvait être 
un effet de cette infiltration ; mais tout cela n'est sans doute 
que probable. 

Obs. VI. Une fille de dix-sept ans fut conduite chez tnoi . 
en consultation par sa mère , et par Fabas, son chirur- 
gien. Elle était d'un tempérament très-irritable et très-mai- 
gre ; dai^s sa première jeunesse elle avait été très-sujette à des 
rhumes câtarrheux et à des maux de tête gravati&. Vers 
l'âge de quinze ans , époque de la première menstruation , 
elle fut atteinte pour la première fois d'un véritable accès 
d'épilepsie , je veux dire des convulsions avec mouvement 
des extrémités , perte totale de connaissance , et écume à la 
bouche ; elle fut privée de ,1a mémoire après l'accès pen- 
dant près de deux heures , et elle ne se rétablit pas en- 
suite pendant deux à trois mois aussi complètement qu'elle 
l'avait été auparavant. Elle eut même pendant long-temps, 
des convulsions dans les muscles de la face , à des dis- 
tances plus ou moins considérables ; les* règles ne se ré- 
tablirent pas; une légère toux se déclara. Je conseillai d'ap- 
pliquer douze sangsues aux parties extérieures de la gé- 
nération pour favoriser la menstruation retardée ; des bains 
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tjèdes nombreux et des boissons légèrement apéritires et 
adoucissantes. J'y réunis quelques auli-spasuiodiques , tels 
que la poudre de valcriane , le quinquina , l'assa-fœtida , 
tant en pilules, qu'en boissoa, et en lavement. Il y eut deux 
apparitions de rèjjles dans l'intervalle desquelles on m'amena 
denouveaulajeunepersonne.L'épilepsicu'avaJt plus reparu; 
naisune toux fréquente sèdie eut lieu, avec une pedte fièvre 
tedoublant le soir, et des sueurs dans la matinée ; l'amai- 
^issement au{;menta et fut extrême en peu de jours. Le lait 
d'ânesse ne le diminuait pas. Cette fille mourut phthisique , 
enviTOu un an après ma première consultation. Sou corps 
fut ouvert par Fabas , d'après mon desil- H reconnut qu'il 
y avait divers foyers de suppuration dans les paumons , 
particulièrement dans le lobe supérieur du poumon droit, 
ainsi que plusieurs congestions scrophuleuses dans les autres 
lobes. Les viscères du bas-ventre , surtout les intestins et 1% 
matrice , fiaient plus rouges que dans l'état naturel. Quant 
au cerveau , aucune altération ne put y être reconnue , 
seulement uji peu plus de sang dans ses vaisseaux , ses 
oibstances étaient uu peu plus compacies qu'elles ae sont 
ordinairement à cet âge. 

Rem, Cette jeune fille a éprouvé uo accès épileptique à, 
la premier apparition de ses règles; mais sa poitriue ou 
plulôt/cj'^ouraoniout été tellement affectés par le vice sléa- 
tomateux , que tous les symptômes de la phtbisie pulniouaiie 
ont pu se déclarer. Peut-être que si , avant l'époque qui fut 
précédée de l'accès épileptique, elle eût été sajguée du pied , 
baignée et sotuuise à un traitement ridâcLaut) adoucissant 
et anodyn , cet accès ne fût pas suiTenu. Mais la pbtliisie 
qui n'aurait été que retardée , n'eùt-elle pas plus tard été, 
Âueste ? Quant à l'accès de l'épilepsie qui a eu lieu ^ oa 
ne peut le rapporter qu'à l'influx de sang dans le cerveau , 
d'où est résulte une afiectiou morbide du sensorium com- 
mune , qu'on n'a cependant pu observer. 

Obs. tu. Un bomme était sujet à des a^Lcès épilcptiques . 
MOTent après avoir éprouvé de vives douleurs de colique 
hépatique. Son corps ayant été ouvert après la mort.^ on 
trouva la vtsicide du fiel pluinc de calmU qui s'enflam- 
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mèrent iétant jetés sur le feu ; la yeine porte éUâl pleine 
d'un sang noir. La substance du cerveau etèût sèche , conn*» 
pacte , sans aucune sérosité , et tous les vaisseaux étàiewt 
vides de sang. (Canrad^tibricius j act. pbys. ^ Z^iY. 

Rêm, Nous avons déjà dit que beaucoup d'épilepsies ont 
été la suite de vives douleurs, surtout après des coliques hé^ 
patiqUes. Cependant alors , on a souvent ti'ouvé dans le cept 
vêaU'plus de sang qu'il ne fallait, ce qui paraissait indir* 
quer que l'éjpilepsie était survenue par cette cause ; au lieu 
que dans eq cas-ci , non*sculenient il n'y avait pas collection 
de sang dans' ses vaisseaux, ni épanchement de ce liquide 
àgûtis le crâne y ni- dans les ventricules* du cerveau ^ mais. ail 
contraire i les vaisseaux de cet organe et ceux du reste dui 
c6rp8 en étaient vides, et la substance cérébrale était sèobo el 
compacte; toutefois cet état n'était-il pas contre nature etone 
poùvait^l pas causer l'^pilepsie ? (Voyez plus bas l'article ùif 
Matif aux épilepsies par suite d'excessives évacuations.) 

Obs. vin. Un homme se plaignait d'une douleur dans les 
^régions de l'estomac et des reins ^ avec chaleur et pulsation. 
La chaleur de tout le corps survint , mais surtout à la planta 
des pieds où elle était très-incommode. Des accès épilepti** 
ques, des faiblesses ont Ueu, et la mort succède à ces accidens. 
•^Autopsie. L'estomac et .les intestins étaient gonflés d'air ^ 
il y avait dans le rein droit un calcul, et dans le gauche tine vé*- 
Siculeou hydatide, delà grosseur d'un gland , et pleine d^eaw, 
L'ârtèi^e aorte, placée le long des vertèbres , avait tellosçient 
augmenté de volume , qu'elle aurait pu contenir les deux 
ponces. {Lieutaud , Bîçrh^ Doringius, lib. i , dbs. 1627^}. 

Rem, Morgagni parle de quelques rétentions d'urine,' qui 
ont été suivies de symptômes d'épilepsie , ce Uquide s'étân|t; 
frafyé une route dans le tissu cellulaire , dans le cerveau et 
dans les nerfs. Il a reconnu que dans les cadavres de tels ^i*** 
leptiques avec épanchement de sérosité dans 1<^ crâne ou dans 
les ventricules du cerveau , on avait pu sentir l'odeur même 
de l'urine ; c'est ce dont nous sommes persuadés , comme 
aussi nous croyons que le hquide séreux épanché, peut tenir 
son acrimonie de la bile , ou du pus , ou des liquides laiteux» 
dont le cours n'aurait pas eu Ueu après des couches, ou 
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ntême cbez les noarrices : eufia , on a. des exemples d'epi- 
lepiie par plusieurs autres altération» des liquides dont l'es- 
aétioa n'aurait pas été suffisaulc. 
Ou. IX. Une petite fille de six mois, tourmentée depuis 
tipielques jours par des éTacuations bilieuses avec de vives 
^'doolcuTs dans le ventre , et ayant encore été violemment 
e ( on ne dit pas avec quoi ) , toiuba dans une faiblesse 
fxuiérne, et éprouva un accès ^ épilepaie , dont elle périt. Sa 
r était morte six mots auparavant, de pareille maladie. 
B fir l'ouverture du corps. Les viscères du bas-vcntte furent 
^connus sains ; mais Vesiomac contenait une matière pitui- 
Ifiuse, visqueuse , et les intestins , qui étaient gonflés, une 
fedte quantité d'excrémens hilicux. (Baigeruâ, coHect. 
, toni. i][ , pag. 3i5.) 
Rem. L'auteur de cette observation rapporte cette mort 
Il méconium qui, n'ayant pas été complètement évacué , 
pétait mêlé au tait dont l'enfant s'était nourri et avait causé 
I. mort. Je n'atli une rais pas la réalité de cette explication , 
B suffit d'admettre que l'estomac et les intestins de ce 
E eulant étaient réellement irrités , pour croire que le 
1 a clé syinpathiquemenl affecté de manière qu'il en 
t césnlté une irritation secondaire au cerveau ou à Vo- 
riginedes ne.rfs, sans aucune altération apparente, quoique 
ttpCDdant sullisaule , et de telle nature qu'elle aura pu dé- 
temtiiier l'épilepsic. Il m'est impossible d'en dite davan- 
tai^i cet égard, parce qu'il n'est nullement question , dans 
^eelte observation, des altérations du cerveau, l'auteur n'en 
^H^aant nullement mention. 

^K'Obs. X. Un enfant nouvellement né poussait des cris qui 

W^feinaifnt lesassistans. Il éprouva des accèf (f^t'/ep^ie, une 

" (onx continuelle et des vomissemens fréquens. Il rendit par 

les selles une matière écumeuse et noirdtre. Les accidens 

CODtinnèient et augmentèrent jusqu'au buitième mois. Cet 

int étant mort, on reconnut que le conduit cystique était 

mpli par un calcul bibaire , et que la vésicule du fiel était 

t pleine de bile , qu'elfe avait coulé , par diapédèse 

travers ses parois, dans le bas-ventre. (Klasius, Lieutaud, 

1^ obs. 899. ) 
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Rçfn. Aacunes altérations dans le cerveau n'ont été otr^j^i^'r 
vées chez cet épileptique. On a divers exemple9 d'oblitérer», 
tion du canal cystique , et de transsudation de la bile de la 
vésictde du fiel dans le colon, sans que les symptômes inflam- 
matoires aient été indiqués. Peut-être aussi que la bile n'avait 
pas acquis un degré d'acrimonie assez considérable pour .les 
produire ; mais les vomissemens violens et la toux qui ont 
eu Heu chez cet enfant j plus ou moins de temps avaiit la 
mort , annonçaient que la poitrine etie bas-ventre pouvaient^ 
par une cause sympathique ou par leur actipu sur Iç cei;>T. 
yeau^ déterminer l'épilepsie. 

Remarques sur les Observations qui précèdent^ • 

On vient de voir, dans cette section ni, que les observa-* 
tipns qu'elle contient, concernent des épilepsies réelles, quoi^ 
que leurs auteurs n'aient parlé d'aucune altération reconnue 
dans le cerveau , soit qu'ils fussent persuadés que l'épilepsie 
pouvait exister sans altération de cet organe , soit qu'ils 
fussent convaincus que cette maladie pouvait avoir d'autres 
sièges. Quoi qu'il en soit , nous avons eu l'attention , dans 
l'exposition des exemples rapportés , de les présenter en des 
articles dififérens, selon leurs sièges extérieurs ou intérieurs, 
en procédant de la tête au cou , à la poitrine, au ba&-ventre. 
On ne peut comprendre que les auteurs de pareilles obser-« 
vations n'aient pas , d'après la connaissance desi symptôme^ 
caractéristiques de l'épilepsie toujours constans, fait l'expie-? 
ration du cerveau , pour nous dire s'ils avaient reconnu cet 
organe dans l'état morbide , ou qui leur parut tel. Cette 
négligence n'a pu qu'être très-nuisible à la science. 
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SECTION IV. Observations sur dci Épilepsies sans 
qu'il soit fait mention d'aucune altération morbide 
reconnue dans l'encéphale , ni dans aucune autre 
partie du corps. 



Dans cette seolion les observalioDS sout peu nombrouïes, paroe qu'il 
Mt rare , ou ouvranf ie corps des sujets morts d'épilepsie , Ju an point 
reconnaître quelques UsioDB , soit dans le cerveau , aoit hors de cet organe. 
TouUfDÙ ces observaliom sont d'autant plus importaotea qu'elles appar- 
tienncot à des m^ducins rocommaudabUs par leur pratique Ih-urcuse. 



Obs. I. Notre grand maître /înf7/o«,quiafaitoUTrir90Us 
yeux les corps de plusieurs malades qu'il avait traitas 
pouvoir les soustraire à la mort , et dans un temps où 
sortes â'autopsies étaient très-peu pratkjuées , n'a pas 
;ligé de faire de pareilles recherches sur ceux qui avaient 
prouvé des convulsions en général, et en particulier l'é- 
pilepsie dont il ct'oyait que la cause principale résidait dans 
le cerveau , mais qui était cependant quelquefois si cachée 
qu'on ne pouvait l'observer; aussi dit-il : nil vtdere contigit 
per anatomén. 

Obs. ir. Socrhaavc et son illustre commentateur f^an- 
Swiéten ont eu la même opinion , d'après le résultat de 
leurs autopsies. Voici ce que F^an-Swiéten dit à ce sujet : 
eerfum enim est , causam epilepsiœ adeo latere passe , 
ut nullis sensibiis detegi possit , sed tantum se manifestet 
suis efféctis (sifhoT. 107G. Comment, in BoerhaaK. de co- 
gnoac, et cur. Morb, ). Or, quand ce grand médecin affirme 
qu'on doit croii-e que l'épilepsie réside dans le cerveau 
( suit ejfèctis ) , il veut faire entendre que c'est par ses sym- 
ptômes , le délire , la perle de connaissance , qu'on ne peut 
attribuer à U lésion d'ancune autre organe , il est même af- 
fecté lorsqu'il y a des tonvulsions soit lonîgucs , soit cloni- 
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ques. Ce savant médecin avait dit précédemment {aphor» 
1704) qtic pendant les accè»4a eanse prûdhaine de f ^lepwc 
avait toujours son siège dans le cerveau et que la cause ea:— 
citante ou procatarctiq[ue pouvait résider -dans beaucoup 
d'auttes parties du corps. 

Obs. m. Morgagni a également affir9ié que très-souvent 
on ne pouvait observer par l'autopsie si le siège de^Tépi- 
lepsie avait existé dans le cerveau lorsque .cet organe n'ofire 
aucune affection morbide apparente (ce qui, du reste, pourrait 
aussi avoir lieu en d'autres organes, moins difficiles à bien ob- 
çeryér) : 2V5?yi£e enim^ dit ÎMorgagni, prœterit^'Jieripoàsej vera 
iUçausançstros^ensi4s omninçfugiat cum in ç,liis mokbi^plu^ 
rib^fy iùm in hùipmpiertimqui ad cereÙKUfnut^wpUj fti^iqne 
nihil'ïlsqua'nt wtii a perspvcacisêimis mri» atiqiumdo pas{ 
epilepsiam , vel idiopathicam fuisse , repertum (1). 

Obs. IV. On trouve dans VHistoria. anat, medic. de Lieu- 
taudt\V.^iq}mi su^cin^ dQ plu^ieu^s autopsia quitQB^ent 
à prouver que l'on n'a pu découvrir dan$ la^/c^fiv^aiiaiKUfte 
frace de. la cause idi^pathigue qui ei\t pu produic^ l'épi^|i9i^ 
Kous-^ avoQi) 4ité plusieurs dans cçt ouvragQ» d^tij'ai ^oj^ 
nneédiUon. 

Obs. V. t< J'pii, ditTiggpt, examiné moi-même avec I^q plo^, 
grand soin, en 1765 , le cadavre d'un jeime )K>mm^ d« ^r 
huit a.m , mort en très^peu de jour3 , d'une maladie «^Sb 
qui n'avait point affecté sa tête, et je ne crois pas q\L'^ fms9^ 
trouver un cerveau plus sain. Le malade avait capea^i^Qttd^ 
accès épUeptiques très-f r^u^Yis ^t trèvib^ts, et dans le damier 
mois avant sa mort, il çn avait eu peuf. Je donnai l^ plus 
grande attenti<m au corps oatteux, aux plexus choroïdes, «ux 
ventricules , aux parties qui couyji^Qj^t la glande pinéala et 
la selle; turcique que je me ^«çpelaiç ctce celle où /Tq^r 
avait cru que résidait la oause dumal ; mais je trouvai tout 
également en bon état, etc. » (Tissot, deTEpilepsie, p. 147.) 
Tissot finit par déclarer qu'il ne reconnut rien à ^oi 
Ton pût attribuer la cause du mal de cet épileptique . C« «lé^ 
decin remarque , avec raison , que pour bien juger de l'état 
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iv cerveau d'ua épileptiqac, il ne faut |ias qu'il soit nioit 
dans l'accès , etc. 

Oas. VI. Selon Quarin , savant médecin de Viuiue , qui 
BOUS a laissé un bon ouvrage clinique das» le(|ael ae trouve 
on excelleat arlitle sur VÈpUcpsie , on lit 1 Sœp'e , in eada.- 
verièut eorum qui epHepsia decessere, niliil deleclum fuît, 
fÊod culpari possii. Animad. iti. 

Obs. vu. ■ Un enfant Je sept ans , très-robuste, né (k pa- 
teos très-sains , élevé à la canipa^;ne et tris-bien portant , 
61 une diute «le vingt à vîit^^i-ùnq piflds de liautiuir dans 
u* grange. Il tomba suc du foin et ne se fit pas beau- 
coup de mal en appaicucc. Il eu Tut qititie pouimn léger 
Aotu'dissauaiit dout il se remit asdea promplemeitt. Sept ans 
■e payèrent, p«ndaDt lesquels il >oNit deû meilleure sontj. 
4 l'âge de ijuatorae ans il coinittenr'.a à'Bvoir des ebsenc^tt. 
1(111, malgré touK les remèdes, dégéuérèrentpeuàpeuieade 
réritahles accès d'épikpâe. Ces accès , qui levenajèat if-pau- 
prvd toutes les ùi. semùues, allùreut graduellement on auge 
miutaDt de wiaU'uce au point d'ûtre altws contiiHU'Is durant 
lmil>oiira,pendaut lesquels le malade était lUv-Toat^vËioenl 
atteint de ooovulâoiM terribles et. d'un dtlite 'funeus , qaî 
oUigeail ses parons à l'eufeinnei,' pendant œ tomp&^ dans 
tine cJiandire garnie de tous cùlés de matelas , de peur qn il 
ne se cassât la tête contre les murailles. Dans les six se- 
■naiocs d'inteivalte , U était atisez birn , quant au corps ; 
mais SCS facultés iiitji^luctu<illes s'ailaiblissatcnt toujours da- 
vantage , il perdait de plus en plus la mémoire , et tombait 
(>niduellement dans une imbécillité complète, lorsqu'il moU' 
rut enfin dans un accès plus violent que les autres, à l'âge de 
vingt-cinq ans- La longue durée de cette luaUdie , ton aug- 
itatîon graduelle , malgré tous les remèdes , la violence 
laccèsqui allaient toujours eu croissant, la dégradation 
esstTC des facultés întellectuelLes ne me laissaient' point 
qu'à l'ouverture on no trouvât quoique affection «iv 
que je croyais pouvoir attribuer à la cltute grave 
Itt lûalade avait faite dans son enfance , qtielque anté- 
re qu'elle fût à la maladie ; mais nous ne troùvânies rien. 
le corps ôtait dans im état parfaitement sain , et là 
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beauté de l'organU^tion de ce jeune homme «tait telle qtt'ïl 
aurait pu servir de modèle pour une description aoaCo— 
niique ; seuleuient les deujt nerfs optiques étaient entourés 
d'une couchç pierreuse et calcaire comme du tuf, d'une 
ligne d'iÉpaisseur , dans la longueur d'un pouce , ou enyiron , 
avant leur entrée dans l'orbite. Cependant le malade avait la 
vue Ircs-bonne , et l'on ne s'était jamais aperçu d'aucune 
altération à cet égard. {Odier, Man. de méd. prat., p. »85, 
2^ édit.) . 

Obs. VIII, Un marchand de la rue Dauphine , dont la femme 
était épileptique , perdît un enfant à l'âge de cinq ans , d'une 
coqueluche des plus violentes, qu'on pourrait peut-être con- 
àdérer aujourd'hui comme une espèce de croap. Cet enlknt 
n'avait pas encore éprouvé d'accès véritablement épltep> 
tique , quoique sa dentition eût été laborieuse, même avec 
quelques mouvemensconvulsifs. Rigal , chirurgien , qui l'a- 
vait traité , crut devoir en faire l'ouverture avec P. Mar- 
tel, mon ancien aide anatomiste, non-seulement pour crm- 
ualtrd U' CAUse de la maladie dont l'enianl était mort , mais 
~ encore pour tâcher de découvrir dans le cerveau La causa 
immédiate de l'épilepsie , s'il y en avait une qui fût réelle- 
ment apparente ; cet enfant ayant un frèie plus âgé, qui avait 
éprouvé et éprouvait eucoré, comme sa mère, de vrais accès 
d'épilepsie. On commença par l'autopsie du cerveau , dans 
lequel aucune lésion ne fut reconnue. On examina etisuîU 
attentivement les autres parties du corps, et l'on ne put y dé- 
couvrir aucunes lésions auxquelles on pût attribuer la cause 
de l'épilepsie sympalkique . 

Remarques sur les observations qui précèdent. 

( Il résulte de ces observations , que plusieurs personnes 
font mortes d'épilepsie sans aucune lésion apparente , je le 
répète, non-seule tnent dans leur cerveau, mais encore en ai*- 
cune autre partie de leur corps ; d'où on ne peut cependant 
<x>nclure que le cerveau n'avait pas été le siège de l'épilepsie , 
comme quelques-uns l'ont fait. 

Or, ce que nous établissons à l'égard de l'épilepsie peut 
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trouver son application à d'auti-es maladies de c< 
surtout à celles qiii sont conTulsîves , somnolentes 
encore anx fièvres peraideiises dont les symptômes démon- 
ttcnt que leur siège est dans le cerveau , organe dans lequel 
cependant l'anatomie ne peut quelquefois découvrir aucune 
Traie al tératiou. 

On ne peut conclure que dans de tels sujets le cerveau 
ût^é parlai te ment sain lorsque les malades ont été réclle- 
m^itatteints d'une vraie épilepsie. En effet , les substances 
du cerveau sont si molles et d'une structure si peu connue , 
quTl est souvent impossible d'y reconnaître les plus petites 
lésions î mais peut-on croire que le cerveau n'ait pas alors 
été le siège de l'épilepsie quand on sait que cette maladie 
conâste dans la perte subite de connaissance et dans des con- 
vulsions, quelquefois réunies à Aes paralysies de divers mus- 
cles, et encore en d'autres accidens que le malade a éprouvés 
etqtùne peuvent provenir que de l'alFection morbide du cer- 
veau, organe de nos sensations naturelles , quand il est sain, 
ou de celles contre uatiu'e quand il ne l'est pas. Ne sait-on 
pas d'ailleurs qu'on peut produii'e dans les animaux vivans 
les convulsions les plus fortes, en molestant la substance mé- 
dullaire du cerveau , de la moelle allongée particulièrement , 
par des piqûres ou par des liqueurs stimulantes, ou encore 
avec une petite épingle, ou un simple crin de porc, et dont 
cependant quelquefois on ne peut reconnaître la trace par 
rautopne avec les meilleures loupes , quoiqu'on ait fait- celte 
IHqôre soi-même ? Pourrait-on dire que l'estomac n'a pas été 
affecté chez un Iiomme qui aurait éprouvé de violens vomi*- 
semens ou qui y aurait ressenti de vives douleurs , parce 
qu'onn'await pas trouvé ce viscère enflainr^ié oualléré d'une 
manière cpielconque. Enfin pourrait-on dire que l'estomac 
n'a pas soulTert dans des bépatites , ou néphrites, si les vo- 
missemens sont survenus , parce qu'on n'aurait pas reconnu 
après la mort dans cet organe des lésions plus ou moins 
remarquables ? 

Le même raisonnement ne pourrait-il pas être fait à l'é- 
gard des maux d'estomac et des vomissemens cbee les 
femmes hystériques? Pourrait-on dire qu'il n'aurait pas soul^ 
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feit parce «[u'on n'y aurait reconnu aucune altération, sutfxKit 
si la matrice était dans un état lAorbide ? N'en doutoàs pa» y. 
dans tous œs cas Festottiac a souffert dans sa texture , ou du 
moms^ dans ses tierfs ^ quoique par TouTerture du corps wt 
ft'y «ait TtMxntim aucune lésion* 

On peut en dire autant à l'égard du cerveau ; il est afEecté 
Bon-senletnfi&t dans les épilepsies idiopathiqucs^ mais en- 
core dans tonCes telles qui sont réputées sympathiques {i). 

Les mîâmes remarques pourraient être faites à l'égard dés 
oi^aDes dont Fautopsie serait plus facile à faire* Si ces or- 
ganes parassent dans l'état naturel après la mort , ils ne l'é* , 
taient certaiaement ]^ pendant que leurs fonctions: étaient 
dans l'état morbide. 



(i) SaUzmanna dit qa^en pareil cas, 'comme Morgagni Ta observe, od 
le malado n'avait pas été atteint d'épilepsie , oa bien que si celle-ci avait 
esisté , elle l'a^wt été par dorrespoodance avec le ceryeaa. : pet doa- 
seHsumh 
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Aktxclb I*'; Dik Caractère de VÉpUépsie et dé ses 
différences avec d'autres maladies. 

■ • » 

IjÉÊtLSPSit est.unt maladie convulsiye (i) avec aliénation 
des facultés mentales. Elle se manifeste par des aeeès eomme 
les 'fièvres intermittentes. Ces accès sont ordinairement pré- 
cédés par des vertiges (2) plus ou moins intenses et dura-» 
tles; ordinairement ils viennent subitement, le malade per- 
dant le sentiment et la connaissance f3), mais avec quelques 



(i) Qn ne comprend pas pourquoi Burserius , qui dît que dans cette 
maladie il y a constamment des convulsions ou des contractions des 
mnsciefi ayeo des relâchemens alternatifs , comme cela est vrai, se borne 
à la oomprendre dans le tétanos , qni est une maladie tonique ou avec' 
contrac t ion contîittM. 

(3) HiomoM WilUs (de, vertigine; cap. vu) a considéré les sym- 
ptômes de Pëpilepsîe comme appartenant au vertige , et c'est sans doute 
pour cette raison qu'un dès plus grands médecins d'Angleterre , Richard 
3fead, a cm devoir traiter de Pépilepsie en parlant du vertige, et celé sans 
doote parce que celui-ci précède et accompagne souvent les accès et qu'il 
est son vent plus ou moins de temps distinct avant que l'accès survienne. 
On ne sait pas ce qui 4e passe dans le moral pendant l'accès ; le malade 
ne peut noua l'apprendre^ car il ignore pleinement ce qui a eu lieu alors en 
loi et autour de lai. Il lui fîaut même un peu plus ou un pea meins de 
tempe après un accès pour reprendre sa mémoire. 

(3) Cedemier ^mpt6me est constant dans l^aocès épileptique. J« ne €om-> 
prends pas pourquoi M. Maisonneui^e, dans son Traité sur cettemaladie , 
qoi contient d^aillenrs plusieurs importantes observations et des remar- 
qœfl jodicîeuses , après avoir considéré la perte de connaissance comme 
m sjmptAme de l'épilepsiè y donne l'histoire d'une hystérie convulsive 
parmi celles de l'épilepsie , en annonçant à la vérité que la malade avait , 
pendant les accès , conservé sa connaissance ; mais alors oe n'était donc 
pas une épilepsie. 
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convulsions plus ou moins prononcées (i). Les accès d'épi«- 
lepsie sont toujours suivis ; quand ils cessent , d'une perte de 
mémoire plus ou moins prolongée ; quelquefois pendant leur 
durée il y a une salivation éciimeuse. Nous disons quelquefois, 
car cela n'est pas constant. 

On ne peut confondre Tépilepsie avec Y apoplexie , celle- 
ci étant absolument sans convulsion tonique , ni doniqué , 
et encore parce que rarement elle a de vrais accès comme Té- 
pilepsie ; si elle en a quelquefois, c'est qu'elle est alors réunie 
à des fièvres intermittentes ou rémittentes , au lieu que Fé- 
pilepsie a ^ par elle-même , de fréquens accès périodiques ou 
non périodiques , quoiqu'elle soit aussi quelquefois réunie à 
de vrais accès d'une fièvre intermittente ou rémittente. 

On ne peut non plus confondre l'épilepsie avec Vhys'» 
térie dans laquelle , quoiqu'il y ait des convulsions et quel- 
quefois privation de sentiment comme dans l'épilepsie , la 
malade conserve une certaine sensibilité dans les organes^ 
des sens au point de sentir les fortes irritations et même de 
se ressouvenir, après l'accès, de diverses circonstances qui 
ont eu lieu pendant sa durée (2). 

On ne peut confondre l'épilepsie avec Véclampsie (ma* 
ladie qui n'est pas rare chez les enfans), quoiqu'elle ait beau- 
coup de rapports avec cette dernière , qui n'est pas chro- 
nique et qui n'a souvent que quelques accès , quelquefois 
en un seul jour ou en peu de jours (3). 

L'épilepsie diffère da tétanos dans lequel la convulsion 



(i) Odier(Man. de rnéd. pratique, pag. 179) .a cru, dans ces 
derniers temps , devoir considérer l'épilepsie comme une maladie como' 
teuse à laquelle se joignent les convulsions, si elles ne la procèdent 
même; mais peut-on la [considérer seulement comme comateuse, les con- 
vulsions ne cessant pas dans le profond sommeil , comme cela a lien dans 
la vëritahle apoplexie ? 

Toutes ces différences dans les opinions n'existeraient pas parmi les 
auteurs s'ils s'étaient contentés de donner la définition de l'épilepsie 
d'après les. symptômes , comme on doit le faire à l'égard de toutes les 
maladies. 

(a) Lieutaud, Sjrnops, med., t. i , p. 5o4. 
(3) lYosoL de Saunages , class, ly, art. xiii. 
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est constamment tonique, générale dans le tronc et dans 
les, membres ;*la respiration est laborieuse et ordinairement 
âyec la jouissance du sentiment , plutôt augmenté que di- 
ninué. 

Elle ne peut être prise pour le catochus, la convulsion des 
muscles dans l'épilepsie n*étant jamais aussi générale ni 
«ttistamment tonique , et de plus , le catochus est aigu ; elle 
ne peut non plus être prise pour le cauchemar (ephial tes), la 
respiration étant dans celui-ci très-laborieuse et n'ayant d'ail- 
leurs aucune convulsion. De plus, ceux qui ont un cauche- 
mar disent que pendant leur accès ils ont éprouvé la sensa- 
tion d'un poids considérable qui serait appliqué sur la poi- 
Crioe. 

L'épilepsie est malheureusement une maladie très-fré- 
^pente , l'une, des plus dangereuses que l'on connaisse et 
celle que l'on traite généralement le moins bien , d'abord 
parce que sa nature et ses causes nous sont rarement connueS| 
ensuite parce qu'elle est susceptible d'un grand nombre de 
complications et qu'on peut rarement eu découvrir le ca- 
ractère et en prescrire le traitement. 

Enfin , le préjugé superstitieux que l'on a eu dans les 
temps les plus reculés , que répilepsie n était pas une ma- 
ladie comme les autres , n'a pas sans doute peu concouru 
à en retarder l'étude. J'ajouterai que cette maladie étant 
du nombre de celles qui se propagent dans les familles ( i ) , 
on a souvent cru devoir la cacher pour en soustraire la 
connaissance au public et en confier le soin à des charlatans 
aussi ignorans qu'imposteurs ; d'où il est résulté que les mé- 
decins n'ont souvent eu à traiter que des épileptiques dont 
la maladie était dénaturée , par suite des remèdes qu'ils 
«▼aient déjà faits. 

(i ) On verra plus bas . à l'article EpUepsie héréditaire par le vice 
•crophuieux , que cette maladie, produife par cette cause, est celle 
qm se trausmet dans les familles le plus fréquemment, ce quia sans 
joute pu faire croire aux. anciens quelle était contagieuse; aussi renvoyait* 
on ceux qui en étaient atteints à la campagne pour les isoler davaiitage. 
Soja, Boretius , disp, inaugur*^ de Epileps. ex depresso cranio , xii. 

^ 8 
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Article H. Dénominations de VÈpilepsie. 

On a donné à cette maladie divers ûoms : celui ^épilepsiey 
qui signifie en gi'ec surprendre , parce qu'èai -effet ses accès 
surviennent très-souvent subitement sans être annoncés par 
aucuns symptômes précurseurs, lors même que le malade 
paraît jouir de la meilleure santé. On l'a aussi appelée ma^ 
ht die sacrée ( fnorbus sacer) (i) , soit parce qu'on l'a con* 
sidérée comme une des plus grandes maladies que Ton con- 
nût , soit qu'elle fdt tellement différente des autres , par ses 
causes , ses symptômes et son traitement , qu'elle était au- 
dessus de toute intelligence humaine y d'où on a cru qu'elle 
provenait des démons plus particulièrement que les autres (2), 
leslnalades d'ailleurs paraissant possédés du démon. Platon 
l'appelait morbus dwinus parce qu'elle attaquait , disait-il , 
la partie divine de l'âme ; mais Hippocrate s'est récrié 
contre ce nom. On l'a aussi quelquefois appelée morbus CO'^ . 
mitialis (3) ou des comices. Le peuple la nomme quelque- 
fois parmi nous , le mal de Saint-Jean , peut-être parce 
que le jour où l'Église fête ce saint est ordinairement l'un 
des plus chauds de l'année , vers le temps des moissons et 
où les accès d'épilepsie sont très-communs. On pourrait de 

(i) Uippocrates , de morbo sacro. Ce père de la médecine Ta nommée 
ainsi, ob.morhi magnitudinem ; et il Va considérée comme une vraie 
maladie dont le traitement est très - obscur et qui devrait être traitée 
par les plus habiles médecins. Ou peut voir ce que Baillou a dit à ce 
sujet après Chartier f commentateur iV Hippocrate , t. i, chap. 3, p. , 

478- ; ■ • 

(1) Arétée disait que pendant leurs accès les épîleptiques paraissent 

être tourmentés par le démon, Quoniam demone , correptus esse vidoatur 

( Epilepticus ) j ( de EpUepsia , id est de morbo comitiali ) ( de morhiê 

diuturnis , lib» , i , caput iv, pag. a8j et dans son Traité de Morho 

sacro, 

(3) Morbus comitialis. Cette maladie étant d^un mauvais présage, 

es assemblées étaient rompues et renvoyées k un autre jour lorsque 

Iquelqu^un de ses membres était atteint d'un accès d'épilepsie. ( Baillou , 

t. I, pag. 29, d'après Pline et autres auteurs qu'il avait bien lus et 

médités. ) 
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même Tappeler la Maladie de Mahomet , car ce prétendu 
prophète y était sujet (i). 

Les médecins grecs ont quelquefois appelé l'épilepsie la 
maladie d'Hercule ( morbus Herculeus ) , soit qu'ils fussent 
dans l'opinion c^ Hercule y était sujets soit qu'ils crussent 
qu'elle survenait fréquemment aux personnes de la plus 
forte constitution , comme cela a lieu en effet \. ou encore 
parce que dans cette maladie let^convulsions sont si violentes^ 
quelquefois même , chez les personnes les plus faibles , et 
les enfans (2) , que les sujets les plus forts ne peuvent les 
contenir ; et qu'on ne peut non plus suspendre leurs accès , 
ni les tempérer par aucun remède interne , ni externe , ce 
qui n'est malheureusement que trop vrai. Aulu^Gele a ap- 
pelé l'épilepsie morbus sonticus , par rapport à son atrocité. 
( yartr-Swiéten y dL^hor, i07i.)(3)i 

L'épilepsie a reçu le nom d^j4nalepsia par les Arabes, 

- par Jean de Gaddesden (4) , et par Lazare-Rivière (5). On 

l'a aussi nommée la maladie des enfans , morbus puerilisy 

JEclampsia (6) , ou bien encore mater puerorum (Schnei- 

(i) On a dit aussi que /. César y Charles- Quinte et en dernier lieu 
Suonaparte et autres grands guerriers avaient eu des accès d^épilepsie. 

(^) Kidicertèy dit f^an-Swiéten f comment, in Boerh. aph. 1071 ) , 
quatuor viros rohustissimos vix continere potuisse teneram virginetu^ 
tentpore irtsulttU epilepticim « 

(3) Idem quod verus magnus dicitur de morbo qui > quid agendum^ 

agere non permittit, (Castelli Lexic.) Cependant > selon P^anr 

Swiéten , un épileptique peut nuire, vim grai^iter nocendi habens , ( Vam- 
Swi^TBN , aph. 1071* J 

(^) EpUepsia quq? provenit a stomacho , par Jean de Gaddesden , dans 
MO ouvrage De Rosa Anglica. Cet auteur était médecin du fils d'E- 
douard II, roi d'Angleterre^ qui vivait vers le milieu du douzième siècle. 
Il est ordinairement cité comme Puu de ceux qui a tiré le plus grand 
parti du charlatam'sme pour faire fortune. Voyez notre Histoire de VA^ 
natomie f tom. i , pag. a 16. 

(5) Je ne suis pas étonné que Lazare-Rivière ait adopté la dénomina- 
tion ^Analepsia , d'après les Arabes , qui avaient ainsi appelé celte ma- 
ladie, provenant souvent de l'estomac. La plupart des plus anciens mé- 
decins de la Faculté de Montpellier ont suivi pendant long-temps la mé- 
decine des Arabes , qui avaient fondé celle Faculté en laao, avant celle de 
Pkris. Voyez Astruc, Histoire delà Faculté de Montpellier , p. 20. Note. 

(6; JYec iterato reuertens, Burserius, de Epileps. , cap. viii , pars al" 
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der) (i). En France le peuple lui donne divers nonis^ le mal-' 
caduc ^ le haut-mal^ le mal de terre, parce que ceux qui en 
sont atteints toinbent ordinairement à terre. On a dit aussi 
quelquefois , que ceux qui étaient atteints d'épilepsie étaient 
lunatiques • parce qu'on a cru avoir observé que les accès 
de cette maladie avaient quelques rapports avec les phases 
lunaires {morbus lunaticus) (2). Mais est-ce au commence- 
ment de la nouvelle lune , ou est-ce lorsqu'elle est pleine ou 
qu'elle finit ? Les opinions ont tellement varié à cet égard que 
l'on peut bien n'ajouter foi à aucune d'elles , et les regarder 
toutes comme de simples préjugés dont la médecine n'est mal- 
heureusement que trop pleine. Nous ne pouvons cependant 
taire que Morgagni prend le plus grand soin , dans son im- 
mortel ouvrage , sur le siège et les causes des maladies , pour 
nous annoncer les époques et la nature des accès, relativement 
aux phases de la lune et des astres^ en général, et qu'il les pre- 
nait souvent en considération pour se rendre raison de divers 
phénomènes de cette maladie et de l'invasion de ses accès ^3). 
L'épilepsie n'est pas contagieuse ; si elle se transmettait 
d'un individu à un autre qui n'en serait pas atteint , ce ne 
pourrait être que par l'effet de la frayeur que, la vue d'une 
aussi horrible maladie pourrait lui causer (4) ; elle n'est pas 



fera, vol. m. — Sauvages , Nosol, meth. Voyez, plus bas, à Tartide Epi» 
iepsie des Enfans , ce que nous disons à ce sujet. 

(i) Peut être parce qu^on a comparé les contractions violentes qui oa| 
lieu pendant raccouchement , dans la matrice et les muscles abdomi* 
naux , aux convulsions qui surviennent dans les accès ëpileptiques., sou- 
vent avec une sorte de perte de connaissance instantanée , occasîonée par 
la faiblesse, ou plutôt parce que les plus vives douleurs ayant cessé prom* 
pteraent, la femme passe dans un état d^anéantissement, ou d^extase de 
courte durée. L'on sait aussi que plusieurs femmes , en accouchant , ont 
éprouvé un véritable accès d^épilepsie. Nous en rapporterons plus ba» 
des exemples. 

(a) Parce que ses. accès surviennent quelquefois ^ certaines phases dft 
la lune, circa magnas mulationes' • • • lunœ , Aaetjeus. On peut lire ii ce 
sujet Particle Épilcpsie dans la pratique de Lazare- Ri^>ière , et aussi df 
Richard Mead : de imperio solis et luncè, Monita et prœcept, med, 

(3) Desed et caus, morb, , epist. vu. 

^4) ^^' observations de Boerhaave , xk 6auya^e* et autres urancû 
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non plus endémique. Si elle se propage dans quelques familles» 
c'est , sans doute, par un vice héréditaire ^ selon nous le vice 
ficropbuleox serait le plus disposé à la propager. 

SECTION IL 

Dis^isions et Différences. 

Les médecins admettent : 

i^. Relativement au danger et à la durée de la maladie » 
une épilepsie aiguë et une épilepsie chronique, 

2*. Relativement au nombre des causes et des accidens 
qui peuvent survenir, une épilepsie simple et beaucoup 
d'autres qui sont compliquées, 

3*. Relativement aux sièges, un seul fixe, ou constant dans 
le cerveau que nos anciens ont appelé idiopathique ; et un 
très-grand nombre d'autres dans les diverses parties du corps 
auxquels ils ont donné le nom dé sympathiques. 

4** Relativement à Vdge et au sexe des malades. 

5**. Relativement au temps du jour , une épilepsie diurne 
tft.une nocturne, 

6". On a reconnu de notables différences dans l'épilepsle, 
en divers climats» 

7*. Les épilepsies comme les convulsions offrent beaucoup 
de différences, parleurs causes , leurs sièges, leur intensité 
et leur suite. 

S®. L'épilepsie est une maladie très-*comniune. 

I. Dans V épilepsie aiguè les accès sont généralement peu 
nombreux ^ mais si violens que les malades peuvent mourir 



■^ 



médecins Tont bien prouvé. L'un, en empécliaut que cette maladie se trans- 
mit dans un hôpital, et Pautre dans une peûsion, en menaçant ceux ou celles 
qui pourraient feindre d^éprouver un accès de cette maladie, de leur faire 
soinr les plus vives douleurs , et remèdes violens , comme la brûlure ou la. 
flagellation : idée ingénieuse qui n'a pas seulement été utile au médecin pour 
a» pas se tromper , mais au ibalade , parce qu^en simulant cette maladie 
phisieurs fois , il pourrait fort bien en acquérir la disposition. C^est ainsi 
qn^on a pu croire que Thabitude des convulsions peut les prolonger , de 
màttït que celle de quelque légère fîèyre intermittente, sur des personnes 
«ans doute très-impressionabies* 
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au premier (i) , ou s'ils se réitèrent en devenant de plus en 
plus intenses , ils peuvent ainsi être mortels , dans un très- 
court espace de temps. Une. telle épilepsie a été plusieurs fois 
produite par Finflammation du cerveau et d'autres organes , 
le cerveau étant affecté en même temps. 

Mais si les accès épileptiques ne sont pas d'une intensité 
extrême , et que le malade y résiste sans altération des fonc-» 
tîons essentielles à la vie , ni une grande diminution de. ses 
propres forces, les accès peuvent^ en diminuant d'intensité 
ou en s'éloignant, rendre, la maladie telle, que d'aiguë qii'eUe 
était d'abord , elle devienne chronique au point que le ma- 
lade , quoique épileptique , parvienne à une plus ou moi^s 
grande vieillesse et même qu'il n'en meure pas. 

Cependant l'épilepsie est toujours dangereuse en propor- 
tion de la violence des accès , de manière que de chronique 
qu'elle est, elle peut devenir aiguë, si elle ne l'avait été 
d'abord. 

On a plusieurs fois confondu Y épilepsie chronique avec de» 
accès apoplectiques , quoiqu'il n'y ait aucun rapport entre 
ces deux maladies;, les attaques d'apoplexie ayant beaucoup 
plus rarement des récidives périodiques et étant toujours ' 
non-seulement sans convulsion , mais encore avec relâche- 
ment des muscles , ce qui distingue essentiellement l'épilepsie 
de l'apoplexie. J'ai connu un homme considérable par son 
rang dans la société , qu'on disait avoir eu plusieurs at- 
taques d'apoplexie. Appelé pour le secourir dans l'une d'elles, 
je reconnus qu'il éprouvait pendant l'accès une roideur con- 
vulsive dans les ipembres et un délire obscur , ce qui me fit 
croire que l'attaque était plutôt épileptique qu'apoplectique. 
En effet , je fus dans la suité**convaincu que ses attaques 
étaient de vrais accès épileptiques. 

Je ne doute pas que cette sorte de cas ne se présentç sou<r 



(i) Si aculè inuadit uno die hominem perdere poterit» • • • quod 

si malo assuescat hoino , non solum diuturnus , verum etiam non nuiiis 
perpétuas, Arbtaus , de caus, morb. auct, , et dans le livre : De morb^, 
diuturn, Bàillou (opéra omnia , Ub. m , p. Sy ) cite k ce sujet Arété^ 
eu acloptaut son opinion. 
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vent, soit parce que Ton confond l'épilepsie avec l'apoplexie, 
faute d'en bien examiner les symptômes , soit parce que l'on 
aime dans les famiUes,. comme nous l'avons déjà dit, à cacher 
Tépilepâe et non l'apoplexie,. quoique celle-»ci^soit générale- 
ment plus promptement mortelle que l'autre. 

II. Il y a une si grande «différence pour le prognostic et 
pour le traitement de l'épilepsie dont les ax:cès sont simples 
sans aucune complication^ avec d'autres maladies , qu'il faut 
les prendre en grande considération pour bien les distinguer. 
Les complications sont-èiles obscures ou tout-à-fait incon- 
nues? Tépilepsifi est très-^rave ; mais si , au contraire , ces 
complications sont connues , et qu'on, puisse agir sur elles 
pour les détruire par un traitement approprié, l'épilepsie 
l'est beaucoup moins; en traitant cette complication ^ on la 
guérit quelquefois elle-même. On en. trouvera la preuve en 
plusieurs endroits de cet ouvrage. 

L'épilepsie peut être compliquée de vers dans les voies ali- 
mentaires et surtout du travail de la dentition , de douleurs 
générales ou en diverses parties du corps, de divers, vices 
sans fièvre ou avec fièvre , d'une forte pléthore , d'une fai-r 
blesse extrême à la suite des hémorrhagies , des dévoie- 
mens, etc., d'une infiltration ou même de l'hydropisie, par des 
plaies de corps étrangers ou par d'autres maladies externes. 

m. L'épilepsie a toujours son siège dans le cerveau où elle 
y est idiopaihique ; tout semble prouver qu'il réside particu- 
lièrement dans la substance médullaire de cet organe, duquel, 
moyennant les nerfs , elle se propage dans toutes les parties 
du corps qui jouissent d'une sensibilité plus ou moins ex- 
quise ; d'où, par suite des affections morbides très-diverses 
qui peuvent les molester , leur impression contre nature se 
transmet au cerveau et y produit les symptômes des nom- 
breuses espèces d'épilepsies qu'on, a appelées sympathiques. 
Ce n'est qu'ainsi qu'on peut les admettre. 

En effet, pourrait-on comprendre que la perte de connais- 
sance , l'aliénation mentale et les vertiges même qui précè- 
dent et qui existent pendant les accès de cette maladie eussent 
lieu sans une affection morbide du cerveau? 

Cette opinion ne peut être admise même par ceux qui l'ont 
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fontenue , en disant que Ton avait plusieurs fois guéri des 
épilepsies réputées sympathiques en coupant, en brûlant ott 
' seulement en comprimant les nerfs ; mais n'est-ce pas parce 
qu'alors on a détruit l'action de la partie souffrante sur le 
cerveau d'où provenait uniquement l'épilepsie ? Gela ne me 
parait pas douteux , soit qu'il y eut dans le siège sjmpathique 
quelque corps étranger qui l'affectât et le stimulât plus ou 
moins , soit qu'il ne te fût que par quelque cause invisible « 
comme par des vices divers sans fièvre , tels que l'herpétHi 
que , le psorique , le rhumatismal , l'arthritique, le vénérien^ 
le scrophuleux , ou avec fièvre, tels que les vices morbilleuz^ 
' variolique , les pétéchies diverses , les fièvres plus ou moins 
pernicieuses dans lesquelles le cerveau est alors plus ou moins 
affecté. 

On ne peut donc adopter la division de l'épilepsie en idio«» 
pathique et en sympathique que dans le sens que je l'entends* 
Je n'en excepte pas même les épilepsies qui sont occasîonées 
par des altérations des os du crâne , ni celle qu'on a cru pro-- 
venir des affections morbides des membranes du cerveau , 
espèces d'épilepsies qu'on a généralement comprises parmi 
les idiôpathiques (î). 

On devrait certainement encore les différencier , si cela se 
pouvait, de celles qui proviennent des lésions des parties du 
cerveau qui ne sont pas le vrai siège de cette maladie, mais 
dont les affections morbides peuvent s'y transmettre en af-r 
fectant celle où ce siège réside. 

IV. L'épilepsie est une maladie de tous les éiges, Elhrest 
cependant plus commune chez les enfans de Pun et l'autre 
sexe , surtout en naissant , que chez les adolescens et les 
adultes, et chez ceux-ci plus que chez les vieillards, où il est 
encore plus fréquent de la voir finir par Y apoplexie qu'aux 
Autres âges . quoique cela nie soit cependant pas très - 

rare. 

• » 

Il paraît qu'après sept ans il périt plus de jeunes filles que 



(i) Voyez à ce sujet les résultats des oavertures du corps, ci-deffOd ^ 
action l , pug. I et suiy. 
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de jeunes garçons. L'excès de sensibilité dans le système ner- 
veux peut d'abord en être la cause , ensuite le travail de la 
menstruation y la grossesse, les couches et leur suite, ainsi «que 
la cessation des règles avant ou après lé temps fixé par la 
nature; d'où il résulte qu'il y a plus de femmes que d'hom-« 
mes qui sont atteints d'épilepsie. 

y • Les vrais $iccès d'épilepsie sont plus communs la nuit 
que le jour, surtout ceux par cause de pléthore sanguine, 
sans doute parce que le sang se porte alors plus au cerveau 
que pendant la veille et aussi par le sommeil mêtne. La situa<^ 
lion horisontale peut aussi beaucoup concourir à les dé*- 
terminer. 

Dans quelques malades que j'ai vus , les accès nocturnes 
avaient eu lieu long-temps avant de survenir pendant le 
jour. 

yi. L'épilepsie est plus fréquente dans les climats chauds ^ 
mi les habitans ont beaucoup de vivacité (i), que dans les cU* 
mats tempérés. Elle est plus commune dans les villes , choses 
iégales d'ailleurs , que dans les campagnes , non-seulement 
relativement à la population , mais encore selon la tempéra-» 
tnre des lieux dont l'air est plus ou moins sain^ et encore par 
rapport aux vices scrophideux , vénérien , etc. , qui y sont plus 
communs^ et enfin dans les lieux où les médecins abusent du su« 
blimé corrosif, dans le traitement des maladies vénériennes* 
H«£'f^ii/ro/ a remarqué que parmi les épileptiques àerBicétrey 
plusieurs l'étaient devenus par l'excès de mercure. Mais 
comme les épilepsies sont plus ou moins dangereuses selon 
leur. nature, leur ancienneté et leur intensité, elles exigent 
des traitemens variés. Il faut, pour pouvoir les traiter avec 



(f ^ Je crois quMI j a un moins grattd nombre d'ëpileptiqaeà en France, 
sartout dans les provinces du nord , qu^en Italie et qu^en Espagne où 
il y en a encore davantage , peut-être aussi à cause de quelque vice scro* 
phnleux ou syphilitique qui y est dominant. Quelques auteurs ont dit 
que dans les pays cbauds les ëpilepsies finissaient plus souvent par la 
manie furieuse que par la stupidité ou rimbéciilité , ce qui était le con- 
traire dans les pays fi-oids. Mais cela est-il bien prouvé? LMutensité de 
(l'épilepsie et ses complications ainsi que la constitution* des malades 
pe jpourraient-elles pas causer seules la différence de cette terminaison ? 
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succès , avoir surtout égard à leurs différences ; nam gene^ 
raies in omnibus epilepticis curandis regulœ haberi nc^ 
quettnt; quod enim uni prodest^ sœpe nocet alteri{i)> 

VII. Les différences des épilepsies cntr'elles sontà-peu-près 
les mêmes que celles qu'il y a entre les convulsions. 11 est ce- 
pendant probable que dans l'épilepsie la cause qui la produit 
agit plus vivement sur le cerveau et sur les nerfe que dans 
Içs simples convulsions, ou peut-être encore , que cette cause 
agit sur les parties du cerveau différentes , seules ou concur- 
remment à d'autres que nous ne connaissons pas , puisque les 
résultats des observations anatomiques d^s personnes mortes 
de convulsions et même d'épilepsie , nous paraissent quel- 
quefois être semblables à celles de l'apoplexie et d'autres 
maladies du cerveau. On peut aussi admettre que quoi- 
qu'elles paraissent les mêmes et dans les mêmes parties da. 
cerveau , elles sont cependant d'une nature diverse ou par 
leurs complications, d'où provient la diathèse de l'épi- 
lepsie; 

VIII. L'épilepsie est une maladie très-commune ; il n'y i 
pour s'en convaincre qu'à consulter les médecins ; ils disent 
tous qu'ils ont vu beaucoup d'épileptiques , même ceux qui 
savent très-bien que l'on a quelquefois pris pour épileptiques 
des malades qui étaient atteints d'autres maladies convul-* 
sives , l'hystérie , le somnambulisme y l'extase , etc. , mala- 
dies qui ont chacune leur propre caractère, et qui ne peuvent 
être confondues avec l'épilepsie. M. Esquirol avait en i8iî; 
sous ses yeux , à la Salpétrihre deux cent quatre-vingt-neuf 
femmes épileptiques, sur lequel nombre quatre-vingts étaient 
maniaques et cinquante-six imbéciles ou en démence, c'est- 
à-dire , près de la moitié dans un état d'aliénation men- 
tale (2) , tandis qu'on ne comptait en même temps à Bicétre 
que cent soixante-deux hommes épileptiques ; et comme cette 
réunion dans les deux principaux hôpitaux de Paris* est uni 

indice du grand nombre de ces malheureux. malades qui 

■ 

■ I I I 1 1 II I ■ ■ 1 1 II I I II . 

(i) Vak - SwiÉTEK , Comment» in Boerh. , patb. » 108*0, p. 439? 
Voyez aussi V épigraphe de cet ouvrage. 
(2) Diciionn, des Se» méd, , t. xii , pag. 5i5. 
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existent dans la capitale , on peut établir qu'il y a générale- 
ment plus de femmes épilepdques que d'hommes , c'est-à- . 
dire , qu'il y a à Paris plus d'un tiers de femmes comparati- 
vement aux hommes , qui sont atteints d'épilepsie ; on en 
trouve souvent dans les rues même. Mais il ne faut pas croire 
que les accès soient toujours réels , plusieurs mendians les 
nmulant pour exciter la compassion publique; et ce n'est 
pas la seule maladie qu'ils tâchent de feindre : les médecins 
' ont plusieurs fois connu leur îtnposture, ( Voyez plus bas l'ar- 
ticlç Épilepsie feinte . ) 

SECTION III. 

Diagnostic. 

Le diagnostic de l'épilepsie doit être établi d'après les 
symptômes de cette maladie , en observant toujours de bien 
di$tinguer ceux qui précèdent ses accès , de ceux qui les ca- 
ractérisent, ainsi que de ceux qui lui succèdent. 

Les premiers et les derniers peuvent être très-variables 

'par leur nature et par leur intensité , au lieu que ceux de 
l'accès sont constamment les mêmes , comme on l'a déjà 

'dit en donnant le caractère de cette maladie, savoir^ je 
ne crains pas de le répéter , une perte subite de sentiment 
plus ou moins intense (i) , réunie à une affection convul- 
sive tonique ou clonique (2) , dans plusieurs muscles ou d'uu 



(i) Elle eflt telle quelquefois qu'on ne peut la diminuer par aucun re- 
mède interne ni par aucune excitation extérieure , même par Papplication 
d''an fer cbaud. M. Maisonneuve eu a cite un exemple , dans ses Recher- 
chée et Observations sur VEpiUpsie , p. 4o « Note* — Nous en avons rap- 
porté un autre sur une fille qui se brûla une extrémité inférieure en 
tombant au feu , et qui ne sentit aucune douleur. 

(3) Je suis étonné que Sauvages^ en général si exact et si vrai dans s^s 
définitions , n'admette qu'un spasme clonique dans l'épilepsie , tandis 
qn'il n'y a souvent dans cette maladie que des convulsions toniques ou 
sans mouvement. Epilepsia , dit-ii , est spasmus clonicus , periodicufs , 
chronicus artuum , cuni sensuum obscuratione , obiiwione. JVosol, mélh.f 
class. II , Spasm* univers, xix ^ t. 11, p. 178. 
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seul, enfin le délire suivi de la perte de la mémoire plus ou 
moins prolongée : c'est ce qui est constant. Quelquefois 
cependant la bouche se remplit d'une salive écumeuse; 
mais comme cela n'a pas toujours lieu, on ne doit pas 
le comprendre parmi les symptômes de la maladie. Ainsi 
répilepsie peut exister sans aucune apparence de saliva* 
tion. 
Il y a dans cette ma^ladie , comme dans les fièvres in-^ 
^ termittentes , des accès ou des pyrexies et des. intermilH * 
tences plus ou moins rapprochées ou éloignées , périodiques 
ou non. Mais avant de parler de l'accès épileptique, dir 
sons quels sont les accidens qui les précèdent , de ceux qui 
existent pendant sa durée i enfin de ceux qui ont lieu après, 
r^ccès. 

Article ,I*'. Des Signes ayant - coureurs des Accès 

épileptiques , 

Quelquefois une idée fixe de même nature précède les a cçès;^ 
d'autres fois cette idée qui se répète souvent est difi'érente ^ 
mais plus ou moins triste ; un mal de tête gravatif les devance* 
souvent , en même temps ou dans les intervalles desquels il 
survient un affaiblissement notable dans les organes de la^ 
vue , de l'odorat , de l'ouie , du goût , ainsi qu'une grande, 
débilitation dans les mouvemens et la sensibilité des parties 
qui constituent le tronc et les extrémités, tandis que c^est plus 
fréquent, il y a au contraire une exaltation dans leur Sensibilité 
et leur mouvement. Il y a des crampes dans les muscles de 
diverses parties du corps , des pieds et des jambes surtout (i), 
et plus souvent encore avec des vertiges qui sont plus oa 
moins durables et violens. Ils sont accompagnés de bruits que 

"i 

(i) Tissot (p. i3i) dit que la faiblesse des jambes est quelquefois on signe 
avaDt-coureur d'épîlepsie chez les vieillards particulièrement. JTajoaterai 
que j'ai vu plusieurs fois des épilepsies qui avaient été précédées par é^ê 
crampeÂ,des convulsions même générales ou partielles. Voyez aussi Arétie 
( De camis et sign. diuturn* morb. , lib. i, cap. 4 }i sur les signes pré^ 
curseurs de VépUepsie, 
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les malades éprourent dans les oreilles ; d'un vice de Vo^ 
dorai tel que ce qui paraissait au malade avoir une très-bonne 
odeur lui semble très-fétide ; c'est ce qui a été plusieurs fois 
observé; tandis que quelques autres épileptiques ont éprouvé 
im tel changement dans Todorat, dans le goût, et daps Touie, 
que ces sensations leur devenaient plus exquises que dans 
rétat naturel (i). 

Il y a des tremblemens des membres , des baillemens , des 
rots, des nausées, avec un sentiment de rétraction dans la 
région épigastrique (2). 

Cependant très-souvent Tépilepsie survient d'une manière si 
prompte et sans être annoncée par aucun symptôme antécé- 
dent , que les malades tombent subitement à terre. C'est sans 
doute de cette chute que lui est venu le nom de mal Caduc 
qu'elle porte, dénomination qui , par la même raison , a été 
donnée à l'apoplexie , qu'on a aussi appelée morbus attCH 
fdtus, 

La plupart des épileptiques cependant , avant de tomber 
à terre , sont dans une tristesse profonde et ont des ver^ 
tiges plus ou moins fréquens , quelquefois très-légers , et 
d'autrefois si intenses qu'ils causent la chute. Les malades 
se plaignent souvent d'éprouver une augmentation de cAa- 
leur à la tête ou dans toute l'habitude du corps ; quelquefois 
cette chaleur est limitée au creux de V estomac y elle est 
souvent précédée d'un frisson plus ou moins violent II y a 
aussi un engourdissement dans les membres avec diminu- 
tion de leur sensibilité ; enfin , une sorte de commence- 
ment de paralysie du bout des doigts, des mains et des 
pieds, dans une plus ou moins grande étendue , et quelque- 
fois dans les muscles de la tête , du tronc et des extrémités. 
Chez d'autres épileptiques les accès sont annoncés par des 



(1) yoytA Sattvages, No$oL , t. ii, p. 751. 

(a) C^est sans doute pourquoi le savant Mead a pris dan^ la pi m 
fraude considératîoa Fétat de l'estomac dans le traitement de Tépilepsie, 
COBlre laqvclle il prescrivait fréquemment une mixture composée do 
qoiqqDÎoa et de vaLériaue dotnt on trouvera plus bas la recette. Vôy . M^^ 
nila etprœcep, med. , p. 17. — De imperio soliâ et luitœ. 
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convulsions plus ou moins étendues (i). On a cité des exeni'^ 
pies de vraie paralysie d'un côté du corps quand les muscles 
de l'autre côté étaient en convulsion. 

Presque tous ces malades éprouvent des éblouissemens et 
des vertiges. Galien disait , après Hippocrate y que les vei:- 
tiges étaient très- voisins de Tépilepsie et de l'apoplexie , ce 
que Morg-agni a confirmé par diverses observations {Epist, ix, 
art. I ; voyez aussi Arétée^ de vertiginosis , Me ad, prœceptà 
et monità). Ces malades sont aussi saisis A& frayeur ^ lorsque 
cet accès arrive. Quelques-uns croient voir devant eux > et , 
plus oi; moins près , des lumières et des flammes , quelque^ 
fois des fantômes , des spectres , d'autres fois d'après l'im- 
pression de quelque peur qui leur est restée et qu'une fausse 
illusion renouvelle (a). Ils entendent des sons divers, aigus 
ou graves comme celui d'une scie qu'on roulerait sur un acier, 
ou le bruit d'une cascade , d'une fusée , d'un coup de ca- 
non , d'un vent qui souillerait sur eux , d'un coup de fouet , 
de bâton , etc. Chaque épilejptique indique le bruit , selon la 
sensation qu'il éprouve , ou selon sa manière de s'exprimer. 
Il y a des épileptiques qui se plaignent , avant de tomber 
à terre , d'éprouver des douleurs dans quelque partie interne. 
Certains ont des tremblemens plus ou moins étendus dans lejS 
muscles extérieurs du corps. Il en est qui n'éprouvei^t que le 
tremblement des mains , espèce dé carphologie. Les femmes 
se plaignent souvent de douleurs plus ou moins vives vers la 
matrice , et les malades de l'un et l'autre sexe rapportent les, 
douleurs vers les régions épigastriques et ombilicales , avec 
vomissement ou des borborygmes. 

D'autres ont des maux de reins ou des douleurs au tronc , 
dans les régions lombaires , comme s'ils étaient étreints par 
une violente ceinture. Enfin, des épileptiques , avant leurs 



(i) Du bras, scion Maisonneuue (p. 189), de la main droite (ibid» 
p. 194 ) , du bras droit et de la jambe du même côté (p. igS ), par de 
simples ^iraillemen s dans le bras droit et gauche (p. aoo). 
. (a) Sennert , Schenkius , Saui^ages , Bufserius , Tissot , ont rapport<l 
plusieurs exemples de ces espèces de terreurs fantômatiqties , ainsi * 
que M. Esquiroty quia eu très-long- temps sous les yeux les nombrenx 
épileptiques delliôpital de la Salpétrière. 
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accès, ressentent des douleurs diverses extérieurement dans 
la tête , le tronc ou dans les extrémités seulement , comme 
nous en citerons plus bas des exemples (1). ' 

Plusieurs poussent des cris horribles avant de totnber à 
terre ou ailleurs ; tandis que d'autres , surtout s'ils sont dans 
leur pleine force, n'émettent que des sons obscurs, comme s'ils 
se parlaient à eux-mêmes (2). D'autres^ au contraire, sont 
dans un morne silence ou éprouvent une sorte de mutisme ; 
quelques-uns ont le temps d'aller se jeter sur leur lit ou de 
s'asseoir sur une chaise avant que leur accès soit intense , 
quand ces accidens les prennent chez eux ; d'autres deman- 
dent un siège s'ils sont debout. 

Il y a cependant des épileptiques qui , avant d'éprouver 
leurs accès, se lèvent, s'ils sont assis, ou sortent de leur lits, 
s'ils sont couchés , et font plusieurs tours de chambre avant 
de tomber (3) . 

J'ai vu à l'hôtel de Nîmes , rue Groix-des-Petits-Ghamps, 
un malade chez lequel l'accès survenait souvent lorsqu'il 
mangeait ; il se levait de table , courait tout autour de sa 
chambre et tombait ensuite avec des convulsions les plus 
violentes. (Cette observation rappelle celle d*Otheus, rap- 
portée par Schenkiusj et citée par Tissât , p. 2 1 . ) J^ rappellerai 
ici l'observation que j'ai exposée dans mon ouvrage sur l'a- 



(i) Burserius en a rapporté an autre remarquable ; Thomas Short, dit- 
il , avait pbservé qu'une femme qui , immédiatement avant d'éprouver un 
accès d'épilepsie, se plaignait d'une vive douleur à la cuisse; Thomas 
Short crut devoir y faire une incision pendant l'accès , quoiqu'il n'y eût 
reconnu aucune lésion apparente. Ayant plongé le bistouri de la profon- 
deur de deux travers de doigt , il rencontra un durillon qu'il put extraire 
avec des pinces ; dès-lors la femme n'éprouva plus aucun accès d'épilepsie. 
(DeEpiiepsia, 3 vol., pars altéra, p. g.} Nous avons cité cette intéressante 
observation en traitant des Epiiepsies sympathiques, 

(2) IV est probable que toutes ces variations dans la voix proviennent 
de Pafiection convulsive ou paralytoïde qui règne dans les muscles , et 
•œox de la voix n'en sont pas exempts. Voy. mes Mém' sur plus, malad.f 

t. n , p. io4# 

(3) J'ai vu une dame h. laquelle mon confrère M. Macartan donnait 
habituellement des soins , qui pouvait aller quelquefois se jeter sur son lit 
ou sur celui de sa femme de chaolbre. 
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poplexie, relative à madame la maréchale à'Eirée; l'accès fat 
précédé , chez elle , par des convulsions avec des cris qu'on 
avait comparés à celui du perroquet. 

D'autres épileptiques, avant d'éprouver l'accès, au lieu de 
courir sont frappés de quelque vision , se plaignent de voir 
un cheval ou une voiture qui va les écraser ^ et ils tombent 
à la renverse. 

Certains, avant de tomber à terre, roulent leur langue dans 
la bouche , la mordent même , leurs lèvres sont en convul» 
sion et éprouvent souvent (i) un flux de salive qui découle 
avec plus ou moins d'abondance de la bouche , et qui est 
plus ou moins blanche , écumeuse ou gluante , quelquefoîp 
sanguinolente. 

Cette salivation , dans quelques épileptiques, annonce Fin- 
vasion de l'accès. Dans d'autres elle n'a lieu que pendant 
qu'il est dans sa plus grande force ou même à son déclin • 
elle est en général abondante lorsqu'il y a des mouvemens 
convulsifs dans les muscles de la bouche ; mais elle est généra- 
lement moins considérable lorsque la convulsion est tonique 
et non clonique ; même souvent elle n'existe pas, ou elle n'est 
que séreuse. J'ai vu quelquefois que la salivation ne sur* 
venait qu'à la fin de l'accès , comme une excrétion salutaire, 
et se réunissait à d'autres évacuations , à celles des urines , 
des selles, et plus fréquemment à une copieuse sueur. 

Des accès d'épilepsie ont été quelquefois annoncés par des 
éruptions à la peau , smtout dartreuses ; les auteur) en ont 
cité divers exemples. D'autres éruptions ont été encore re- * 
marquées plus ou moins de temps avant les accès , comme 
les résultats des observations l'ont prouvé , et très-souvent 
encore les épilepsies se sont manifestées après la disparition 
plus ou moins prompte de ces diverses éruptions cutanées. 

Une femme de St. Germain - en - Laye vint me con-* 



(t) Nous disons souvent et non toujours, parce que la salivation n'a 
pas lieu dans tous les accès , comme Saui^ages et d^autrcs médecins Tont 
observé , ainsi qne nous Pavons remarqué nous-méme dans plusieurs ma- 
lades , surtout dans un d'eux chez lequel les muscles de la face ëproa* 
vaient une convubion tantôt tonique et tantôt clonique. 
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sslter pour des accès d'épiiepsie survenus après une gale qui 
avait disparu par l'usage des bains froids que la malade avilit 
plis saijs consulter son chirurgien. Ce dernier m'apprenait 
par écrit que plusieurs fois ces accès ifpileptiques avalent été 
annoncés par di3S éruptions en forme d'aphthes dans la 
Louche et aux seins. 

Seloa'.Tissot, d'autres éruptions à la peau , qu'ilasoigneu- 
srment observées, ont également été le prélude des accès 
d'épiiepsie. On verra plus bas à l'article épHepsie par des 



douleurs , que celles-ci ont aussi quelquefois précédé ( 
mêmes accès , plus oti moius vite , soit qu'elles eussent lieu 
(lins les parties les plus éloignées du corps (i)» vers lesquelles 
elles se propageaient souvent avant l'accès, soit près de ces 
parties. ' 

J'ai heureusement épouvé chez une femme , devenue épi- 

Ifpliquc à l'âge de trente-cinq ans j très-pléthorique et ïnial 

réglée, dont les accès commeuçaient par'des douleurs vives 

lianï la ré{,'ioii de l'épigastre , que l'application des sangsàefe 

au fondement peu de temps après ses époques meiistlTidtes 

avait d'abord retardé ses accès et les avait rendus moins 

I violeDS. Une seconde application desani^snes au même en^ 

^^boit le mois suivant, des bains tièdes les jours d'ensiiite-, 

^Mt deux verres de décoction d'une once de valériane stta- 

^finge tous les matins pendant long-(etnps, en "d'UttAnùitii 

progressivement sa quantité, finirent raéufeltii' ti'dSeHièti't 



aeci 



e maladie. 



ÀaitcjLE II. Des symptômes pendant l'acëè's"^ 
épileptique. 



■•\* 



Les convulsions toniques ou cloniques se manifestent quel- 
quefois avant que le malade ail peidu connaissance; d'autres 
fois elles ne smvieniient que lorsque celle-ci est entièrement 
xupprimée ; il y a des épileptiques qui perdent tout-à-coUp la 
«oDDaissance sans éprouver des convulsions , iitit vice versa. 
liest vrai, quant aux convulsions, qu'elles sont parlois Si 



(0 Dansk liras dri 



:, Birirant M. Hlaûonneuve , ibid.,p^\ 
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légères qu'on peut les méconnaître. Cependant quelquefois 
^lors^'si l'on examine avec coin l'état des muscles de la tète , 
^^ tronc et des extrémités » on ne tarde pas à découvrir qu'il 
y .^n 4 qui sont dans un état de contraction permanente, 
quelquefois 4Ans les sourcils , dans les yeux , dans la bouchej 
dans les doigts des mains et surtout des pieds. 

Mai^ si on a de la peijiije à découvrir les convulsions des 
muscles dans quelques épileptiques , on ne les voit que trop 
datis d'auti^es ; puisqu^il est des sujets qu'il faut maintenir avec 
force pour qu'ils ne se fracturent pas les membres^ ce qu'on ne 
pçut pas même toujours prévenir» Il est aussi des maladesdbez 
lesquels les convulsions ont été si violentes qu'ils se sont luxés 
lesQ^.Lieutauda. cité l'exemple d'une luxation du fémur hois 
de là cavité cotyloïde, pendant un accès épileptique, et Joseph 
Duverncy^ dans $oi^ ouvrage sur lea^ maladies des os y en 
rapporte un autre sur le décollement du col du fémur 
chez ui^ enfant, par les convulsions violentes qu'il eut dburànt 
un ac<fès. Quanta la luxation de la mâchoire inférieure ^ ce 
qçji est moins surprenant , elle a eu lieu aussi dans deg aicoès 
épileptiqi^e^* J'ai fait mention de ces luxadons dans ma tfaàse 
inaug^rali? aux éçi^e3 de Montpelliex. { Disert, medvchir* 
geneirales iMxationum compleetens noii^nea, i']6^,ift^t(*,) 

Bur9^riu$ ditavoir vu une dame iùn&i laquelle, pendant un 
accès 4'4pîlepsie, b Jinâchoire inférieure s'est luxée ; Taccès 
étant fini 9 il iallut, recourir à un chirurgien pour la réduire : 
maxillam inferiorem ità diductanij et h suo sede excùssam, 
ut , finito paroxjrsmo , os claudere , nisi restituta m suam 
sedem, jper qhirurgi manum mauâibula', ncquiverit. (De 
Epilepsiay ccLxiii.) 

J'ai traité , dit encore Burserius , une fille patricienne qui 
éprouvait à chaque accès d'épilepsie , te tel déplacement de 
h^ te^ de Vhumérus gauche , qu'il entrait d^ns le creux de 
raisseUç(i^zW.). 

Bien plus, il est arjrivé quelquefois que k firachure des os 
a été produite par de violentes convulsions, pendant les ac- 
cès d-épilepsie (i). Q^ p«i sera pas surpris, d'après cela, 



(1) Un jeune enfint de ir/ob anscit att'tint d'ane épilepsie dont les 



'i 



£T DE SES DIFFÎ^RENCES AVEC d' AUTRES MALADIES. l3l 

que des muscles «dent été déplacés, en soulevant ou en 
zompant leurs gaines membraneuses , conmle l'ont prouvé 
les ouvertures des corps de quelques épileptiques. 

Quant à la rupture des muscles par des convulsions j les 
aquteurs en ont rapporté divers exemples , Duvernej- ujoi des 
premiers. Nous en avons nous-mêfl^ie parjlé daps notre Jtrm^ 
tomi^ médicale {i). 

Ce ne sont pas seulemefit les muscles externes dont la cop,-* 
tntdion est soumise à notre volonté , qu^ sont en é^t de 
convulsion pendant les accès épileptique^ , CQnune notre sa* 
▼ant Durç^ le pensait | mais encore les internes, dont le mou- 
vement est involontaire, le cœur, le diaphragme, les mif^ 
des qui font l'office de sp^jl^cter de l'abus et de la vessie, etç.^ 
puisque plusieurs épileptiques ^nt rendu. prfi>mptement j(es 
urines e]t les excrémens pefud^nt Jles acc^ épileptiques avec 
nne prompte et ibrte excrjétion,. Q^fLnt.au^cœvLr , i| suffit 
pour se convaincre de son état conyulsif , d'observer, qu'u^ 
grand nombre d'épUep4|i(|ue^ ont^ pen^n^ l'accès, des pair 
pitatîons du cœur effroyables ; qu'elles sont d'al^ord prdinai- 
l«mefit: légères au comn^pncement de certains accès, jet 
qu'elles acquièrent de la forc^ à prppprtÎQf q^'ijs ^vappent ; Iç 
pouls eist^rs fréquent, serré, dur ^ inégal ettel^mentpré- 
dpiil q^'pn A 4^ 1^' peine s^ compter ses pulsations ; il e$( 
inisî intermittent, très^^ulevé^ au point que , pour me $er,vir . 
db Fe^cpréOfion df fio^rhaave et de Tissot^\es artèi*es battent 



^r /^ UefieiUQçîft <ifl pliu ^n plus violene pendant sept ami, avec de» conviU^ 
gidis tellement fortes que Penfant meurt. On vit, par Pouyerture du corps 
de cet enfant, que Tos du bras gauche était fracturé ; que la tête du fémur 
da méinè c^té était séparée de son col ; que le tibia était fracturé dans 
le milièm- dé woa eovps , sa k»vité étoojt telljBment (^itérée qu'il n'j ayak ' 
pM dem^elfe. dette ob^erf^Ug^ «si rapportée d^ns les àfpUng^^ des Çut- 
riettxdAlaJYatJ^^fi /^ûu^auf^^.lib, yy, obs. ai40'^ ^.pou^i^ait'OJi f^ 
croite que les os de ce jeune enjfant étaient affectés de quelque vice qui les 
avait rendosainsi fragiles? 

(i) Anat, nied* y tom, ii, p. 4i3. On peut encore , sur ce sujet, voir 
un Mémoire intéressjant de M. SédiUot, lu à Tlnstitut, et un autre de 
M. H^iOiaume, Journal de la Société de iV/f^c^cii^i 1818 ^ mois d'oc- 
tobre. 
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au-dessus des muscles (i), surtout dans les temps où ils sont 
très^fortement contractés. Ce n'est qu'à la fin de Taccès «pie 
le pouls se ramollit^ et qu'il est moins fréquent, plus déve- 
loppé et plus régulier qu'il n'était pendant ou ayant l'accès; 
en même temps quelespulsations du cœur se modèrent, celles 
des artères sont moins lentes-. Il y a même des malades, sur- 
tout ceux qui viennent d'éprouver de violens et fréquens 
accès d'épilepsie , thei lesquels le pouls conserve plus ou 
moins de temps cette lenteur quelquefois avec des ondula- 
tions qui annoncent la sueur. 

Quelques épileptiques ont des vomissemens , même san- 
guinolens; d'autres rendent involontairemofnt leurs excré- 
mens , quelquefois avec du sang pur par les selles et par les 
prines (2) , comme J^an^Swiéten l'a observé , sans doute 
en grande partie par un effet de la contraction des fibres mus- 
culaires dont les intestins et la vessie sont pourvus , ainsi que 
par celle des muscles abdominaux. J'ai vu un enfant de douze 
ans , qui rendait ses urines > pendant l'accès , par un jet d'en- 
viron cinqàsix pieds de haut ; bien plus, TT^^or dit avoir vu dans 
plusieurs enfans, que ce jet avait dix pieds de haut. Quel-^ 
quefois l'excrétion involontaire de l'urine annonçait l'accès. 

J'ai remarqué dans des épileptiques, pendant leut^ accès» 
que la convulsion des muscles était tonique d'un côté du 
corps et clonique de l'autre. Le visage est ordinairement 
rouge, d'autres fois pâle , la vue est troublée, obscure^ la 
pupille dilatée, et souvent constainment (3), les muscles des 
sourcils sont alors en contraction, et si celle-ci est permanentç, 
ils sont rapprochés l*un de l'autre et fixes, leurs poils étant 
relevés, hérissés, et donnent au visage un air menaçant. Mais 
le plus souvent les sourcils sont agités par des convulsions 
doniques, ainsi que les paupières et les autres muscles de la 
face ; de telle manière que l'ouverture de la bouche est 
fermée et même qu'elle forme un léger enfoncement longi- 



(i) Tissot^ p. aoi. 

(a) Van-S-wiéteit , Comment, Boerh. , aph. 1077. 

(3) J.-R,-L. de Kihcunorw y Hygiène mÙitaire , a«. ëditl 
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tudinal qui s'étend sur les côtés; les lèvjçes formant çUinsi 
leur milieu , en se tuméfiant , un^ élévation confine, un 
champignon. Les globqs des yeux sont aussi atteints de çon-, 
Tulsion, tantôt fixes dans leur situation à-peu-piès naturelle ^ 
oa.inclinés. en divers sjças, d^sujoe espèce de strabisme /o- 
nique, et tantôt dans un mouvement contiAuel 4e dircum-; 
ductiou. 

Les lèvres de quelques épileptiques , ^eizc/^n^ les accès^^ 
sont livides , noires ; quelquefois le sang transsude d'elles et. 
de la langue aussi (i) , sans doute par un e£fet des contractions 
itiiisculaires qui en rétrécissent les vaisseaux et en font couler, 
le sang par les orifices de leurs extrémités capillaires. 

Mais s'A y a des épileptiques qui sont roidis par des convul- 
âons toniques , il en est d'autres qui sont agités par des mou- 
vemens convulsi£s cloniques de tout le corps; quelques-un^ 
n'ont que des convulsions partielles toniques ou cloniques^ 
d'où peuvent résulter des tétanos^ des opistotonos, des em- 
prostotonos^ ou seulement des mouvemens de la tête ou 
d'autres parties plus ou moins considérables. 

« La tête, dit Tissot (p. 6) , peut exécuter avec une rapi- 
» dite qu'on a peine à comprendre les mouveniens les plus 
» extraordinaires. Quelquefois dans un épileptique la tête est 
» dans une rotation continuelle; dans d'autres épileptiques 
» elle est pçrtée alternativement en avant et en aiTière avec 
» une force à laquelle rien ne résiste. D'autres fois elle est 
» fixe dans l'une ou l'autre de. ces attitudes. Quelquefois le 
» icou est roide et droit comme un pieu ou un axe sur lequel 
» la tête seule se meut, ou est stable sans mouvemens; ou 
» bien le cou , diversement incliné , maintient la tête en 
» diverses positions. » 

On pourrait en dire autant, ou à-peu-prcs, du tionc et des 
extrémités supérieures et inférieures en général , des mains 
et des pieds ou de leurs doigts seulement. Nous joindrons 
aux convulsions dont nous, venons de parler, qui concernent 
les muscles moteurs de la tête , du tronc et des extrémités , 
celles des muscles du nez, de la mâchoire inférieure , delà 



(i) Lingua sanguincm fiindit. Burscriw^, t. ni, c«p. ym, p*3o* 
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son intensité , comme cela devait être, les mouvemens des 
of teils n'étant qu'un effet des convulsions de leurs muscles 
moteurs. 

n y a des épileptiques qui ont été paralytiques (i) de 
quelques» membres pendant leurs accès , tandis que d'autres 
membres étaient agités par des mouvemens convulsifs. 

y ÂHTiGLE III. De VÉtat du malade au déclin de 
V accès épileptique et pendant quelque temps encore , 
après qu'il l'a éprouvé. 

Rarement les accès d'épilepsie finissent-ils par degrés , ou 
diminuent-ils lentement et progressivement. Le plus sou- ' 
vent les convulsions cessent tout d'un coup, ^n niême temps 
que le pouls se ramollit, qu'il devient moins fréquent , inégal, 
^u'il se rétablit enfin dans Fétat presque naturel. La peau 
devient aussi alors moite ou même elle se couvre d'une sueur, 
quelquefois très^féâde , surtout dans liss parties supérieures 
du corps , la tête et la poitrine (a). 

Mais au déclin des accès , surtout lorsqu'ils ont été vio- 
lens , les malades restent plus ou moins de temps comme 
étonnés , hébétés ; ils regardent autour d'eux , se relèvent 
avec un iedr de surprise et de honte (3) en vacillant sur leurs 
jambes. Quelquefois , au contraire , ils ne paraissent éprou- 
ver aucune fatigue ; ils marchent librement , même avec 
précipitation ; ils baillent fréquemment comme s'ils venaient 
de sortir d'un profond sommeil , ne se ressouvenant de rien . 



(i) Puella , dit Qaario ( De EpUeps, , p. i6 , t. ii de ses Animad' 
vers.)y no9em anhorum tant valide ahsque omni causa , repente paralysi 
perfecta lateris dextri cortipiehatur , sinistrunn conueUebatur ut œgra 
a hinis astantibtis vix retineri potuerit. 

(àl) On peat lire à ce sujet les intéressantes remarques de Dehaen , 
BiOtio medendi, pars v, cap. 3 , citées par Tissot, 

(3} Cœterum cum à morbo quiescunt , ab initio segnes sunt capitis 
grofntate prement/urlanguidi^ patientes animo consternati; ob iassitudi" 
nem morbique verecundiam conflicttmtur, âretavs Càppàd. 



£T DE SES DIFFERENCES AVEC d' AUTRES MALADIES. 187 

de ce qu'ils ont éprouvé pendant leurs accès et selon leur 
violence, car il y a des malades qui ont totalement perdu la 
mémoire au premier accès. Baader en a cité un exemple. 
D'autres sont restés ayec des ecchymoses sur une ou plusieurs 
parties du corps avec une profonde mélancolie qui les a 
portés au suicide. Il en est, conune on l'a déjà dit , qui ont 
eu des engourdissemens ou des paralysies des membres ; 
enfin , quelques-uns sont demeurés imbécilles, maniaques , 
tyec diminution ou perte même totale de la vue , de l'o^ 
dorât , de l'ouïe , du goût , avec une apepsie ou dyspepsie et 
autres affections provenant de la paralysie plus ou moins 
complète des organes digestifs. Il y a un grand nombre d'é- 
pîleptiques qui sont morts d'apoplexie après le premier 
accès ou après d'autres qui leur sont encore survenus. 

Baillou dit qu'un accès épileptique a fini par une phré- 
ukàe mortelle (i). J'ai dit ailleurs qu'un homme , après 
plusieurs ac.çès, a été atteint d'une leucophlegmatie et qu'il 
est mort quelque temps après d'une apoplexie. 

Article IV. Différences de VÈpilepsie idiopathique 
avec celles qui sont sympathiques^ 

Cest d'après les seuls symptômes dont nous venons de 
parler qu'on peut savoir si l'épilepsie existe ou non , et qu'on 
peut la distinguer d'autres maladies avec lesquelles on peut 
aisément la confondre. D'abord il importe , relativement 
à elle-même , de connaître, si on le peut, d'après ces 
. mêmes symptômes , si elle est seulement idiopathique , c'est- 
à-dire si elle a son siège immédiatement et uniquement dans 
le cerveau sans existence d'aucune lésion en d'autres parties 
du corps , ou si elle est sympathique seulement , avec alté- 
ration organique reconnaissable en d'autres parties, ou sim- 
plement une affection morbide sans apparence de lésion. 

On peut croire avec quelque vraisemblance que la cause 
iounédiate existe dans le cerveau quand le malade s'est 



(1) Opcra omnia fi. Il, p. ii4> 
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plaint y pendant an temps plus ou moins long , de douleurs 
de tête ^ gravatives ou lancinantes ; qu'il a long- temps 
éprouvé des insomnies ou un sommeil entrecoupé de rêves y 
de vertiges , surtout des éternuemens fréquens 9 de l'ex»-* 
gourdissement ou de l'assoupissement plus ou moins profiMid ) 
qu'il y a des rougeurs aux yeux , aux pommettes , aux lè-f 
Très ; si la maladie est héréditaire ; si le malade a été ex- 
posé à quelques métastases , à des supressions d'évacuations , 
eu s'il a éprouvé quelques maladies inflamBoatoires de la 
tête. 

On peut, ou contraire, croire que l'épilepsie est syn^ 
pathique , je veux dire qu'elle a son siège priflûtif en 
d'autres parties que dans le cerveau, s'il y a absence de tous 
les signes qui puissent indiquer qu'elle est idiopathiqne dans 
cet organe , et si en même temps le malade éprouve , dans 
les parties extérieures de la tète , en y comprenaiit la face , 
le ttwïc et les extrémités , quelques maladies , ou affec- 
tions morbides particulières , comme des douleurs locales , 
d'anciennes contusions , plaies ^ ulcères , exostoses , fractures ^ 
luxations , des contractions niusculaires ; si l'on y découvre 
des durillons ou des corps étrangers qui auraient pénétré dans 
la peau plus ou moins profondément , ou bien encore s'il y a 
des maladies particulières du cou , de la poitrine , du bas- 
ventre qui puissent , en affectant les nerfs , léser le cerveau 
par leur, intermède , etc. 

Or , pour connaître et bien traiter toutes ces êpiîepsieâ 
sympathiques qui affectent le cerveau , il faut en rappeler 
tous les symptômes qui les cai'actérisent ^ et après s'être bien 
assuré de leur existence , en varier le traitement d'après 
leur siège , kur^ cause , leur nature , par les remèdes les 
mieux éprouvés. 

^ Nous ne pouvons entrer ici dans tous les détails qu'un pa- 
ireil sujet pourrait encore exiger ; on en trouvera d'ulté- 
rieurs aux articles suivant quisuffiront peut-être pour écl&îrer 
celui-ci , sinon totalement , du moins en grande partie. 
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Article V. Quelques remarques sur les ptikcipaux 

symptômes de VÈpilepsie. 

^ Nous ayons dit que les conytdsîoiis pendant les accès épi- 
leptiqnes étaient toniques, au. clonîques , c'est'-à-dîre , sans 
mouremtnt ott avec mouvement ; qu'elles étadént aussi ^^ 
nérales ou partielles. 

Dans les convtdsions toniques , les mûsdes sont dans une 
contraction permanente, au lieu que dans les convul- 
ôotis doniques ils psbssent alternativement de k contrac^ 
tîon au relâchement , -et l'un et l'autre sont plus bu moins 
dinrables, et avec dés infelralles entre eux plus ou moins 

Ces Convulsions peuvent exiger dans tous les muscles ; 
dans qUelques-Uns d'eiix ou dans un seul ; les convulsions 
toniques siont cependant , dans l'épilepsie , bien moins fré- 
quentes que les convulsions clomijucs. 

Odièr a dit , trop génétalemeilt , « qu'il ya desmouvemens 
ccmvulsifs dans toutes les parties du corps (i); v tan£s que 
d'atttresmédedns ont aussi trop généralement assuré que tous 
les épileptiques avaient lenr^ pouces dans une violente et co:^- 
stante flexion convulsive, dans la paume de la main, ce qui 
est en effet très-commun , mais non général. Bans tous les 
cas , c'est à la convulsioîi violente et tonique des muscles 
fléchisseurs du pouce et tion â la flexion convulsive des 
tendons qu'il faut l'attribuer, comme quelques auteurs l'ont 
dit , les tendons n'étant jamais susceptibles de contraction ; 
& Dû les trouve quelquefois ractourcis , c'est par quelque 
cause morbide , endurcissement ou sécheresse. Nous obser- 
verons que si les muscles fléchisseurs dû pouce peuvent , 
pendant les accès épileptiques , être maintenus dahs un état 
d'irritation et de contraction , les fibres non-setdettient des 
muscles moteurs du tronc et des membres peuvent l'être 
également, ainsi que les fibres musculaires du cœur, du canal 
alimentaire et des vaisseaux sanguins de la vessie , enfin celles 

(i) Med, prat, , p- 171. 
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de la matrice chez les femmes. Tous ces organes jouissant de 
la plus exquise irritabilité , il est probable qu'elle est souvent 
en action dans les accès épileptiques y y ayant des palpitations 
du cœiir et des vaisseaux , des vomisseniens , des suppressions 
des |:èg)es ou des hémorrhagies utérines , etc* 

La convulsion tonique ou clonique d'un seul muscle suffit 
pour caractériser Fépilepsie , s'il y a perte de connaissance* 

On trouvera dans les commentaires de Boerhaàî^e par 
]p^anrSwiéten , de longs détails à ce sujet. Je divai que chez 
une dame que j'ai copnue la convu^lsion tonique fut bornée , 
pendant long-tei^ips , à l'un des muscles releveurs de la pau- 
pière supérieure droite. Chez une autre femme que j'ai 
traitée encore , il n'y avait qu'un trisme tonique avec perte 
de connaissance , remarque d'après laquelle j'ai affirmé que 
ces deux malades étsûent atteintes d'iepilepsiç et non de syn- 
cope y comme on le disait ; û est vrai que le pouls était petit, 
très-lent , mais serré et di^, ce qi^ n'a pas U^u dans la vraie 
syncope. Cependant dans lesde^x épilept^quesdqnt je parle , 
le visage était pâle , les extrémités plus froides que dans l'é- 
tat naturel , la récidive des accès qui eut lieu plusieurs fois 
justifia mon diagnostic; d'ailleurs, chez ces malades, Tépi- 
Jepsie finit par acquérir de l'intensité au point qu'on ne put 
plus méconnaître son caractère. 

Il y a des épilepsies dans lesquelles il n'existe qu'un 
simple strabisme par la contraction d'un des muscles mo* 
teurs du globe des yeux ; cette convulsion est tonique ou 
clonique; or, ce qui se passe au dehors et qu'on voit ne 
peut-il pas également avoir lieu intérieurement à l'égard 
des fibres musculaires de. nos organes, dont les unes peuvent 
êtTje affectées de convulsions toniques ou cloniques , tandis 
que d'autres fibres musculaires sont dans l'état 4aturel^ ou 
plusepcor^ dans un relâchement paralytique. Ces convulsions 
peuvent ainsi augmenter le nombre des épilepsies , quelque- 
fois en djéterminant l'affection morbide du cerveau, ou 
d'autres fois n'étant qu'un effet de celle-ci, par une espèce de 
rccipvocité(i). 



(i) Voyez plus basTarliclc Sicgc de lEpilcpsie dans le cerveau. 
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laOcpen dam ment «les convulsions il y a toujours cLei les 
cpîleptiqUes une alitinoiioii mentale pendant leurs accès ; 
mais quant à la salivation , elle u'a pas lieu très-souvent , 
(jaoiquc divers médecins l'aient reg aidée comme un signe 
caractéristique de l'épilepsie. 

La durée des accès épilepliques est en général aussi va- 
riable que leur intensité , puisque s'il en est qui ne durent 
qne quelques minutes et moins encore (i) , d'autres se pro- 
longent plusieurs heures. Mais on a dit que leur du- 
rée ordinaire était d'un quart d'heure à une deini-heure: 
à cet égard on ne peut rien dire de positif. Van-S-wiéten 
a signalé un accès qui a duié quatorze heures. Cependant , 
dans les longs accès , il y a ordinairement des relâches plus 
ou moins con»dérabIes et tels qu'on pourrait dire qu'il y a 
plusieurs accès qui se succèdent plutôt par une rémission 
que par une intermittence. 

Quelques accès d'épilepsie ont été quelquefois attendus 
sans avoir lieu, quoique les symptômes qui les annoncent 
^ordinairement fussent smvenus et eussent causé des alarmes 
1 malade et aux assistans pour un accès imminent et 
lable , tandis que d'autres fois les accès sont survenus 
mitenient sans avoir été annoncés par leurs syinptâmes 
l^auseurg : c'est cependant extraordinaire, car les accès 
t le plus souvent précédés des symptômes dont nous 
aroDS pAflé , sui'tout des vei-tiges. 

J'ai VU des épilepliques qui conservaient , après leurs ac- 
cès, d'énormes ecchymoses sur le corps et qui ne se dis- 
^udent que long -temps après, l'issol a parlé d'imc 
femme dont les accès fmissaient par des pleurs et des san— 
{lots (3), et cette terminaison n'est pas si larejpuisqueplu- 
nautres médecins l'ont déjà observée. On peut bien diie 



tO Selon PechUn , la dUième partie d'une minute. { Obs. pkfi. mèJ, 
Tiaaor, p. 18.) 

(3) QuElquca auteurs ont cru qu'ils i^tsîeut une suite de l'aSection mo' 
raie, te malade étant péaibleineDt afieclë d'aioîr éprouvé une nmladie 
^u'îl croît désLonorantc. Mais n'est-ce pus plul6t uu cITel do la contrao- 
f lion ipasmodique drs muscica ? 
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qu'elle est variable, provenant ^ns doute le plus souvent 
des mouvemens convulsiCs des muscles qui pea?«nt encore 
durer après l'accès. On ne peut donner aucune taisoyi plait- 
sible de tontes les différences dos accès, avant ^- pendant ou 
après qu'ils ont eu lieu. 

On lit d&ms l'ouvrage de Tissot qu'an enfant à.Vait une 
centaine d'juccès par jour , c'est^-à-dite , à tout instant ; et 
Bémuénius -pajiç de plosieurs accès très -légers xfçâ te- 
venaieni dans la même journée. C'est ce que nou^ avons vu 
aussi ches une dame qui oontînua long^temps d'àllef^ dans • 
k monde ; la perte de connaissance était , chez elle ^ si 
courte, qu'elle avait l'air, par fois, d'être un inStàdt é, 
méditer suc le joat qu'elle venait de dire ^ sa physiokM^âie 
reprenait si promptement ^on air de sérénité qu-eUé pa- 
raissait n'avoir réfléchi que pour continuer la conversa- ' 
tion ou pour trouver la réponse à quelques demandée qu'on 
lui fesait. Cette dame a enfin fipi par éprouver des accès 
d'épili&psie très-rviolens. Je la vois quelquefois encore Sans 
pouvoir lui rendre aucuns soins utiles. Un de ses ôneles 
est mort d'apoplexie après avoir long - temps éprouvé de 
très-forts aci&ès épileptiques qui avaient été quelqttéél'nm^ 
légers. 

Une jeune fiUfi épileptâque, au rapport de Bétiê^èiiius , 
n'écumait point , ne tombait points Testait debout 6^ Ains 
la situation où elle était lorsque l'accès lui su¥vêiiiâit>'eUe 
remuait la tête d'un côte <et d'autre avec«çte graôidéT^i- 
dité , saufi rien voir ni entendre ; après Paccès qtuf' écak iÀ»- 
court, ell^ n'avait aucune connaissance de ce qui V^it 
passé. Cett^ observation a été rapportée par ^e^mâ^/flWifliV. 
med.^ l. Il, pi 3 , seet. t, chap. g) et i^kt Tisèût^'^ri. 5. 
Il faut donc prendre garde de ne pas^ se ÎBkét IHiision, ^ 
la légèreté même de ses symptômes ^ sur l'existence de T^i- " 
lepsie et se bien persuader que les.açcè^ A^ cfitte ^naladie 
peuvent ainsi êlré d'abord méconnus et au dé$£^a^)tag^. des 
malades. ■ 

J'ai vu commettre des jiàuteft:igîavc^ daaîs des inàisons ' 
vicies , où ' l'on appelait; plusieurs médeicitesx ceiix qui 
étaient pour la négative sur l'existence de Tépilepsie di- 



y 
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saiem que ce n'était que de légers maux d^ fierfs , et ils 
étaient écoutés bien plus favorablement que les autres : d'où 
il en résultait qu'on négligeait le traitement de la maladie 
quand il eut pii être utile de la traiter avec succès par des 
remèdes qui n'étaient plua asse? efficaces lorsqu'elle avait 
£ûi d'ultérieur» progrès , même les anU - épdeptiques les 
mieux éprouvés » qu'on prescrivait trop tard , la plupart de 
cas Tcmèdes stimulans étant d'autant moins indiqués que 
l'inritation du malade était alùrs portée à son comble. C'est 
ce qui est arrivé à L'égard d'un maUde dont j'ai eu connais- 
sance , ainsi que Corvisart , MM. Salmade , Macartan et 
qaclqaes médecins étrangers quiotitété consultés lorsque la 
maladie était incurable , comme cela^ arrivée. nèalb9ttf euser 
ment tinèa-seuvent. 

SECTION IV. 

■ • ■ 

Sur le Siège de VEpihpsie. 

9il est utile pour traiter une maladie avec succès, d'en 
conuahre le siège , c'est surtout à Fégard de. l'épilepsie , 
l'une des maladies les phis dangereuses et celle que l'on 
guérit; rarement. 

Je vais d'abord parler de son siège dans le cerveau , im^ 
médiat ou idiopathique, pour traiter ensuite des sièges mé- 
diats ou sjrmpathiques de cette maladie , ou résidant en dif— 
ffrentes- parties du corps. 

AxticlèJ^. DvfSîége derÊpilepsie dans le cerveau, 
. ' , immédiat ou içtiopathigué.. 

• \ . . . • ■ 

ni^sdadie 



moins d'accord qne sur celui de l'épilepsie. Les anciens l'a- 
vaient généralement établi dans le cerveau , mais la plupart 
de leurs successeurs ont cru qu'il résidait le plus souvent 
dans un tfès-grand nombre d'autres parties du corps , quel- 
quefois conjointement avec le cerveau et très-souyent indé* 
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pendant de cet organe, ou du moins ils n'en ont (ait aucune 
mention. 

Quelques médecins de nos jours ont été d'autant moins 
portés à inculper le cerveau uniquement^ qu'ils savùent que 
des épilepsies avaient été précédées de douleurs et aiutres 
accidens qui existaient en d'autres lieux du corps que dans cet 
organe , et qu'ils avaient même radicalement guéri ces ép'v- 
lepsies par des remèdes externes topiques , chirurgicaux ou 
pharmaceutiques. T'usai , Lieutaud et autres médecins cé- 
lèbres n'ont pas été exempts de cette erreur dans ces derniers 
temps. 

, Charles Pison , médecin de Pont-à-Mousson en Lorraine , 
aussi célèbre par sa' clinique que par ses connaissances ana- 
tomiques et médicales , est un des premiers qui se soit élevé 
contre l'opinion de ceux qui admettaient une multiplicité 
de sièges de l'épilepsie hors du cerveau. Il soutint avec beau- 
coup de savoir , dans un ouvrage très-remarquable (i)^ que 
cet organe était toujours affecté dans l'épilepsie , comme ses 
symptômes le prouvent , surtout l'aliénation mentale et la 
perte plus ou moins longue de la mémoire^, que les accès 
fussent annoncés ou non par des douleurs , ou autres phé-? 
nomènes morbides y en diverses parties du cbrps. plus ou 
moins éloignées du cerveau , mais sans préciser en quel lieu 
de cet organe le siège de cette maladie existait* 

Thomas TVillis ^ médecin anatomiste anglais, si connu 
par son ouvrage sur le cerveau et sur les ner£s,. ainsi que 
par ceux de médecine pratique, soutint , comme Pison, et 
plus de quarante ans après lui , en parlant des maladies du 
cerveau , que l'épilepsie était idiopathique dans cet organe 
ou qu'elle y avait toujours .àon siège : morbus caducus cm'- 
nis , dit-il , mihi est idiopathicus ( in cerebro). Il assura de 
plus que les méninges ne sont point affectées , et que û elles 
le sont quelquefois dans cette maladie , ce n'est jamais que 
secondairement : non essè primario affectas (a). 

" '' ' ' ■' ' ' ■ ■■ ■■■! r i n i<iiii . 

(i) Selectiorum obseivationùm ^t consiliorutti 4e prwteivisis, hacteruts 
morbis et adfectibus prœternaturani ab aqud seu coUuyiç /Serosa ortis* 
Ponte ad MussoniSiS^m- ^o, -j 

ii) De ntorb. consuls, , cap, it , p. 19. 
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Cependant Topuiion de ces deux grands médecins n'ap»* 
porta ancun changement à celle qui était généralement 
adoptée dans les écoles et dans les ouvrages classiques. On 
«ontioua. généralement de croire que l'épilepsie avait divers 
sièges. IVepfer lui-même, dans son Traité sur la Ciguë (i), 
en a admis une multiplicité en diverses parties du corps 
antres que le cerveau , non-seulement par des faits , mais 
esoore par d'heureux traitemens internes et externes. Est-ce, 
dit-il 9 qu'on ne guérit pas de l'épilepsie par des vers dans 
kfl Toies alimentaires y en prescrivant des anthelmintiques , 
ainsi que divers maux de tête par des vomitifs ? Combien , 
ajoate-4-il , n'a-t-on pas guéri d'épilepsies , dont on croyait 
que le. siège existait dans le cerveau , par de simples topiques 
posés sur les membres les plus éloignés ; topiques qui étaient, 
selon les circontonces , tantôt anodins , tantôt irritans. 
Wepfer^oxiAxiX. d'après cela que Tépilepsiea, indépendam«« 
ment dii cerveau , une inûnité d'autres sièges. 

. TUsot (2)9 qui a écrit nn bon ouvrage sur l'épilepsie, a eu la 
même opinion que TVepfer, ce qui m'a d'autant plus étonné , 
que j'avais une grande propension à adopter celle de Pison 
et de Willis t que le cerveau est toujours le siège de Vé^ 
pilepsie^ quelle soit annoncée ou non par des douleurs 
ou autres symptômes qui se manifestent à l'extérieur de la 
lète , dans le tronc et dans les membres. 

' Qu'on n'oublie jamais que dans l'épilepsie il y a tou- 
jours , pendant l'accès , une lésion des facultés mentales , ce 
qui n'aurait pas lieu si le cerveau n'était réellement i)ior- 
bidement affecté. En effet, s'il était, pendant l'accès épi- 
leptique, dans l'état naturel , ne continuerait-il pas, comme 
. - 

(i) De cicuid j Basil. , ia-18. 1664. 

(a) Il ne faut, dit-iï, qu'examiner impartialement les observations 
que f ai rapportées sur les cpilepsies sympathiques, pour se convaincre Jj 
n futilité et s'assurer que c'est souvent une irritation externe qui pro- 
duit l'épilepsie. Cela peut âtre vrai , mais il n'est pas prouvé quWe 
^piiepsie ne paisse avoir son siéf;c dans le cerveau et s'annoacer par des 
douleurs dans une partie éloignée de cet organe , et que Tidée de Pison 
ne Boit vraie quelquefois , comme Tissot n'a pu s'empéclier de le remar- 
quer k la page 102 de son ouvrage sur Vépilepsie, 

10 
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les autres organes le font , de jouir de toute la plénitude de 
ses fonctions ? ce qu'il ne fait pas. 

Dans combien d'erreurs n'est-on pas tombé quand t>n 
s'est laissé conduire par une opinion contraire sur la nature 
et le siège de l'épilepsie ! 

J'ai cru devoir soumettre à iln examen particulier cette 
importante question; et comme en matière de physique , 
dans la médecine surtout, les observations doivent être la 
base principale de nos conséquences, j'ai voulu d'abord, 
pour m'édairer sur cet objet, consulter les autopsies anato- 
miques que les plus grands médedns avaient recueillies, n'en 
ayant pas moi-même un assez grand nombre pour pouvoir 
compter entièrement sur leur résultat (i) , quoiqu'elles me 
paraissent contraires à l'opinion de TVepfer , de Tissot et 
d'un très-grand nombre d'autres médecins qui l'ont adop- 
tée. J'ai consulté encore un très-bon ouvrage de Barthelemi 
Moor (2) , professeur de médecine à Hardervick , qui a émis 
une opinion contraire à celle de TVepfer et confonne à 
celle de Pièon et de TVillis , et cela d'après ses propres 
autopsies anatomiques et d'après les symptômes de l'épi-* 
lep^ie qu'il avait bien observés. Cet habile médecin ne dou- 
tait pas même que le siège de cette maladie ne résidât tou- 
jours uniquement dans le cers^eau. N'y a-t-il pas constam- 
ment , dit-il , dans les accès épileptiques , un trouble dalis 
les affections mentales dont on ne peut établir le siège ail- 
leurs que dans le cerveau? 5i cet organe était sain dans toutes 
ses parties , le malade ne continuerait-il pas de jouir de 
toutes les facultés naturelles ? B» Moer a plus fait encore ; il 
a soutenu , et avec raison , que toutes les parties du cprps , 
différentes du cerveau , avaient , moyennant les n^fs , une 
telle influence sur lui, que l'épilepsie pouvait en être la suite 

\ 

(i) Ces observations soat extraites de VUist* anat. med^ de Lieutaud, 
dont j^ai été P^diteur en 1761, 1 vol. in-4* avec une table nosologique 
très-détaillëe sur Pépilep^ie, que fy ai ajoutée : elles forment les quatre 
sections ci-dessus rapportées. 

(a) Cogitationes de instauraiione medidnœ ad sanitatis tuteiam, 
i6ç)5, etc« Amsterdam 1704 1 in-8. 
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en TafiEectant sympathiqi^ement, quelquefois cependant d'une 
manière si légère qu'elle pouvait n'être point apparente. à 
l'autopsie. Or y dans tous les cas l'épilepsic n'a-t-clle pas son 
siège dans le cerveau , quand ce ne serait que consécutive- 
ment à l'affection morbide des autres parties du corps plus 
ou moin^- éloignées de cet organe. Telle était l'opinion de 
Ifcwr y quenous adoptons pleinement , étant généralemejit 
conforme au résultat de nos observations. 

'Mais quelle est la cause de cet admirable consensus du 
carresp<mdànce du cerveau avec les diverses parties du 
corps? Ce n'est pas seulement dans les* tissus. cellulaire . vas^ 
culaire, membraneux, etc., qu'il faut la chercher, comme on 
le fait généralement aujourd'hui , mais dans les nerfs eux- 
mêmes, comme plusieurs anciens médecins Pavaient fait, et 
plus postérieurement jPi>o/i, TVillis^ Moor , f^ieussef^s^ 
Réga , ïVhjrtt , Haller , Pomme ^ et beaucoup d'autres bo^ 
médecins dont nous adoptons la doctrine» Pourquoi ce con- 
cours d'opinions déplait-il à tant de novateurs , pour la dé- 
truire et établir des idées hasardées qui renversent celles 
qui sont le résultat des. observations fondamentales de la 
saine clinique. " ; ::; > 

Nous avons bien des fois dit et démontré, dans nos leçon^ 
d'auatomie , que les nerfs du cerveau et ceux de la moelle 
épinière n'étaient que la continupition de leur substance mé-^ 
duUaire transportée dans les parties sensibles et motrices de 
nos divers organes par àts fourreaux ou conduits mem- 
braneux et celluleux, contenant, dans leur texture, des ar- 
térioles,des veinules sanguines^ des vaisseaux lymphatiques 
et mêmedes fibrilles nerveuses, surtout dans les ganglions (i), 
mais n'étant nullement musculaires , et conséqucmment ja« 



(i) Nous avons plusieurs fois fait observer'des filamcns des nerfs dans 
les troncs nerveux du crâue et du canal vertébral , Lesqueb étaient cou- 
verts des ianelles membrano-cellulaires qui en contenaient et rappro- 
«liaient les fikts les uns des autres, sans se confonde , pour former quel- 
qoejfbis de plus gros cordons , mais dont les fiictâ h leur tour, se sépa^ 
raient et quelquefois se dépouillaient du leurs membraimled pour s^épanouir 
sur et dans diverses parties qui jouissent dé la plus grande sensibilité* 
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niaissasceptiblesi de contraction. Noos aTons feiit aussi remâf^ 
querqueles nerfs étaient snjetsà des altérations organiques^ 
à des inflammations , à des infiltrations , à des engorgemens 
divers. J'ai notamment cité une observation de Dehaen , ire* 
lative à un épileptique dont les ganglions sémi-lunaires de 
l'abdomen portaient des marques d'inflammation (i). £di- 
diteur et collaborateur de VHisiofia imatomico - nredica 
de Lieutaudy publiée en 1 1^67 9 j'ai extrait environ cent 
observations' atee ouverture de corps, des ouvrages de 
Femel y de Bailiou, de ÎVep/er^ de Morgagniy de Baa^ 
der; de T'tésot , et d'autres médecins , ainsi que des mé^ 
moites des Académies des Sciences y de Chirurgie , et de 
divers! Jcfurnaux. J'ai ^ de plus^ depuis la publîcaûon de 
Fouvrage de Lieutaud , extrait divers bits du Diction^ 
naire des Sciences médicales , des Mémoires de MM. Eê^ 
iftiiroi y Maisonneui^ , etc. ' 

Fondé sur cette multitude de faits que j'ai exposés* e| 
d'antres que j'ai passé sous silence , je me bornerai à dire 
ici qùeparmilè^symplômes qui constituent essentiellement 
Pëptlepsie , les convulsions ^ le délii^, la perte de connais-* 
sance et la lésion plus ou moins intense et prolongée de' la 
ménitoire , ne pioviennent uniquement que de V affection 
rÀorbide du cert^éau^ presque toujours Te<xmnaissàb\e kVaheLf' 
tomste par la désorganisation plus o«t moin» cônsidéÉaUe 
iju' elles y laissent,- o« si quelquefois, ce qui est infiniment 
rare, on ne peut l'apercevoir^ il n'e fa^t pas affirmer qu'elle 
ïi'y existe pas, pouvant fâcilertietït éluder l'inspection . tant 
elle- peut être ^^iMe> dans le -terveâu surtout, organe si 
lixou et encore si peu connu de nous. 

Indépendamment des altérations reconnues dans le cer* 
veau des épileptiques , déjà énumérées, nous dirons qu'il 



(i) Voyez mon Anat. med, , t. ly , K^. 336. — On tmorèra aussi des ob^ 
sevvatioDS importantes sar* la structure des ner&, des ganglions prindrp»- 
lement , dans Pouvrafie de Comparetti ( Occursus medici de vaga mgri» 
tudine infirmitatis neruoruirty in-8., 1780. Cet ouvrage de Cdmparetti ett 
précieux par les faits anatomiques , médicaux et historirpies , qu'il con* 
tiettt. 
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suffit qaelquefois que cet organe soit plus ou raoin& com- 
primé par le crâne , qui n'aurait pas pris assez de capacité 
poui: le contenir y ou qu'il ait ax^uis lui-même trop de 
Yolitme pour y être contenu librement , pour que ses 
fonctions soient troublées et enfin pour que l'épileptie sur* 
Tienne (i). 

Le chirurgien Mauquestt 4e Lamotte en a rapporte un 
exemple mémorable, ea affirmant qu'une épilepsie causée 
par déCaot de capacité du crâne avait été guérie par Topé^ 
ration du trépan réitérée plusieurs fois sans lésion de la dure- 
mère. Les trous faits au crâne avaiecK , dit^il , fiinsi diminué 
h compression du cerveau , la membrane dure-mère ayant 
été un peu soulevée dans les espaces vides que le trépan avait 
laissés. Tout cela se comprend quand on sait que la moindre 
compression du cerveau peut donner lieu aux vertiges et 
aux convulsions. 

Qui ^OA connaît la beUe observation de «^at^r^ d'une 
femme à laquelle on avait emporté , par l'opération du tré- 
pan , réitérée une vingtaine de jEbis, une grande pajitie du 
crâne. Cette femme demandait l'aumône dans les rues de 
Paris ; il lui arriva plusieurs foi^ , que les miembranes 
du cerveau ayant été légèrement oomprimcées , elie s'était 
laissé «tomber et avait perdu quelque temps sa connais- 
sance. 

Pai voulu me convaincre de la certitude des résultats de 
cette observation par des expériences faites sur des animaux 
vivans ( des chiens et des chats). lUen n'est plus digne d'at- 
lenti<»a que ce qu'on remarque après que ces animaux ont 
été trépanés (2). 



(i) Voyez ci-dessus les autopsies* 

(3) Voici en note le détail de cette expérience que j^ai faite il y a 
beaucoup d'années. « Après avoir trépané le crâne d'un chien, on a corn- 
» primé la dure-mère et le cerveau , tantôt avec le doigt , tantôt avec 
» mi bouchon de liège, de bois ou autre, quelquefois en versant de 
» Peau , du mercure dans le trou du crâne auquel on avait adapté un 
» tuyau bien fixé au contour de ce trou. On a rempli le tiiyau d'eau bu 
» de mercure pour faire une compression graduée sur le cerveau plus 
)) ou moins forte. De quelque manière qu'elle se fit , elle produbait con* 
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la perte de m^^inoire, etc. (i). Je pense que tout ee qu^oil tb 
écrit depuis n'a tendu qu'à confirmer l'opinion du père de hb 
médecine. 

L'opinion de Galien (2) sur la cause de l'épilepsie 9e rap^ 
proche de celle d^Hippocrate , mais avec quelques addition^ 
«jtplicatiyës , comme il le faisait ordinairement. Il y a ^ dit-il^ 
dans le cerveau des épileptiques , un engorgement avec oïl 
sans excès ou même une diminution de (Consistance , qui em.- 
péche , pendant les accès ^ que V esprit (spiriuts) circule U- 
bremeut et régulièrement dans le cerveau et dans les neife ^ 
d^où résulte une gêne ou cessation du mouvement y du senti*^ 
ment et du raisonnement. Cependant, dit Galien , il y aune dif^ 
férence entre la cause de l'épilepsie avec celle de l'apoplexie^ 
puisque y dans celle-ci, une humeur crasse et visqueuse ctt- 
goue et rempht , par sa quantité , les principaux ventricules 
du cerveau , au lieu qu'elle ne les remplit pas tous , ou du 
moins autant et si constamment dans l'épilepsie (3). 

i^ théorie ée TVillis n'a-t--elle pas quelques rapports avec- 
celle ^Hippocrate et de Galien ? Le médecin anglais , aussi 
ingénieux que savant, dit, dans une très^Iongue expUcation 
qu'il donne du vertige , dans laquelle il comprend celle de 
Fépilepsie , ainsi que Mead l'a fait , « que dans l'état naturel , 
>» les esprits aftiimaux parcourent la substance médullaire* 
» comme s'ils étaient dans unvaste champ ou dans un verger 
->• agréable^ dans lequel ils se répandraient librement; au 
>» lieu que dans le vertige , la libre circulation de ces esprits 
» n'a pas lieu , étant nôn-seulement gênée , troublée , mais. 
» encoi*e interceptée en divers endiroits {variis in locis) ; d'où 



(i) Fœsius, t. I , p. 3oi , cité par Tisa^, 
(a) De locis affectis , lib. de Caus. symptomat, , cap. 6. 
(3) Voyez cîaiis Pernel àtrerses remarques à ce sujet (p. G6a), Cet 
iËlustre métleGio^ qui û'edoptÂt pas l^opinion de Galien relative à la con- 
gestion (le Peau duBS les rentricules du cerveau , se bornait à enseîf;iier 
qu^une qualité oculte et maligne empoisonnait , dans l^ëpilepsie , toutes, 
les facultés du cerveau , au lieu que dans Tapoplexie il y avait nn engor- 
gement de sang des vaisseaux plexiformes a la base du cerveau , tel que 
ks raouv^mens du cœur étaient intclrceptés :. c'est ce qu'on petit conduro^ 
de Fopînion de/ente/, p. 80X et 803.. n4^ 



CT DE SES t>Tt1r£AENtES AtEC D* AUTRES' MALADIES. iSS 

» fl tesolte qae leur circulatioD étant ainsi troublée dans le 
% cerVeau {hue illuc in gj^ros et vortices aguntun), et leur 
» irradiation dans le système nerveux étant ainsi diminuée 
% ou empêchée , il survient un tr<mble général , tant dans 
» les fonctions du cerveau que dans celles des autres organes^ 
Il comme , ajoute JVillis , cela survieiit à ceux qui sont dans 
» Vivresse pour avoir trop bu de vin ou des liqueurs spiri- 

> tueuses, ainsi que dans ceux qui ont fumé du tabac sans y 

> être accoutumés , ou qui ont mangé certains végétaux , 
» ou enfin qui ont reçu trop de mercure par des onctions sur 
» la peau. » 

« Il est permis, dit encore ïVîllis , de soupçonner que des 
» particules délétères sont parvenues, parle sang et par d'au- 
» très humeurs , dans le cerveau , et qu'elles en altèrent les 
» substances médullaires {Purissimas has medullas^ontami^ 
» nare (i)) : » tandis que dans l'apoplexie , comme l'ont dit 
ausâ d'autres auteurs , toutes les parties de l'encéphale en 
étant obstruées, toutes les fonctions de cet organe en sont 
d'abord suspendues , et que la mort réelle succède bientôt. 
Cette opinion de TVillis a beaucoup de rapport avec celle 
de Galien. 

tVepfer attribuait aussi particulièrement les accès épilep- 
tiques à l'existence de l'eau dans les ventricules , d'où résul- 
tait , disait-il , une telle altération dans la circulation des hu- 
meurs dans le cerveau, qu'elle en était troublée, et qu'il 
s*en suivait une irritation dans l'organe cérébral , qui produi- 
sait l'accès, lequel, par i\n effet de la nature, parvenait à 
vaincre l'obstacle , ce qui faisait qu'alors l'accès cessait pour 
ne revenir que plus ou moins de temps après. €e médecin 
croyait que son retour n'avait lieu que par un reste de cette 
humeur ^ qui avait été augmentée en quantité plus ou moins 
grande et plus ou moins vite après l'accès. 

D'autres auteurs , qui ont succédé à JVepfer^ ont ajouté : 
d« parce que cette eau avait acquis un surcroit d' acrimonie } 
ce qui est à peu près conforme à l'opinion de Morgagni, Cc- 



(i) Thomas Willis , de vertigine ^ cap. vu. 
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pendant ce grand anatomiste et savant médecin croyait vrai-r 
semblable que les esprits animaux , tumultueusement agité$ 
pendant l'accès y. étaient détournés de leur cours naturel et 
réfléchis quand ils rencontraient des corps plus ou moins durs i 
quotiescumque aliqua de causa velocius actij ad certa 
quœdam loca pervenerinty cerebri ob callosam duritiem (i), 
. Cette opinion de Morgagni nous paraît d'autant plus vrai- 
semblable, qu'elle est fondée sur les résultats de l'ouverture 
des corps des personnes mortes d'épilepsie , tendant tous k 
prouver que la* circulation du sang n'a pu continuer d'être 
libre chez les épileptiques , par rapport aux diverses désorgar 
uisatipns du cerveau qui s'y sont formées , et qui ont acquis. 
la solidité qu'elles avaient naturellement , tandis que d'autre» 
parties , ayant perdu de leur consistance , sont devenues plus 
molles et par là plus ou moins perméables aux divers fluides 
qui doivent naturellement circuler dans cet organe. 

Telles sont les causes qui ont frappé nos anciens , el quel- 
ques sa vans modernes qui leur ont succédé , faute souvent de 
connaissances ultérieures pour expliquer les phénomènes de 
Tépilepsie , son prognostic et son traitement. Ils se sont , en 
quelque manière, satisfaits de cette conclusion , je veux dire 
que Tépilepsie survenait lorsque la circulation du sang était 
troublée dans les vaisseaux du cerveau par des altérations 
dans cet organe. Mais Tanatomie, la chirurgie et la pby-< 
siologie ayant été généralement mieux cultivées qu'elles 
ne l'avaient été auparavant , de nouvelles connaissances sur 
les maladies du cerveau ont été acquises ; les anatomistes y 
en nous éclairant sur la nature des altérations des sinus 
et des vaisseaux de cet organe et la moelle épinière, de 
leurs membranes , de leurs substances , de leurs diverse^ et 
nombreuses parties, enfin de leurs nerfs, qui en sont un 
prolongement; les chirurgiens j en traitant les maladies de 
la tête et du cerv-eau, avec de tels succès, qu'ils seraient 
incroyables s'ils n'étaient attestés ; enfin les physiologistes , 



(i) MoRGAGniy de sed, et caus» morbor. , lib. v, episU ix, b», a6, 
de Epilepsia» 
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en répandant , par leurs expériences sur les animaux vivais ^ 
de grandes lumières sur les fonctions de diverses parties du 
cerveau. Tous ont fait des efforts utiles pour avancer l'art de 
guérir , en général et particulièrement les maladies du cer- 
veau et des nerfs , dont les causes et le traitement sont en* 
core.les moins connus. Qu'ils continuent leurs importans tra- 
vaux en même temps que les médecins praticiens sauront en 
proBter , quand cela leur paraîtra convenable y pour mieux 
distinguer les accès d'épilepsie qu'on n'a fait jusqu'ici^ et 
les traiter avec plus de succès ; le nombre de celles qui ont été 
réputées incurables diminuera certainement ; mais malheu- 
reusement il n'en restera que trop qui seront toujours in- 
curables. 

Je vais maintenant parler des épilepsies sympathiques. 

Abticle II. Sur le Siège de VÈpîlepsie sympathique 
en dii^erses parties du corps ou médiat awec le cer^ 
veau moyennant les nerfs. 

Des observations nombreuses rapportées par les auteurs, et 
celles que nous avons recueillies dans notre clinique , avec ou 
sans ouverture de corps , font voir que des affections mor- 
bides bien reconnues en diverses parties du corps hors du 
cerveau , ont précédé ou accompagné des accès épileptiques 
sympathiques les mieux confirmés ; bien plus , qu'on a guéri 
un- plus grand nombre de ces épilepsies qu'on n'en a 
guéries de celles dont la cause [idiopaihîque^ résidait dans 
le cerveau, sans doute par la raison qu'on en connaissait 
mieux la nature et le siège. 

On a plusieurs fois guéri des épilepsies sympathiques, en en- 
levant ou en détruisant des corps qui molestaient tels ou tels 
nerfs ; ou parce que la nature^ qui veille à notre conservation, 
s'en est déUvrée elle-même par quelque effort salutaire au- 
quel elle aura pu suffire ; d'autres fois , parce que le médecin 
a pu détruire la continuité de quelques nerfs avec le cer- 
veau ; enfin, d'autres fois encore, en privant le cerveau et 
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les nerfe de kur sensibilité naturelle j par des topiques ou ffttit 
des remèdes parégoriques pris intérieurement , admirables, 
résultats des observations cliniques. 

Nous allons rapporter quelques foits qui le prouveront 
d'abord d'une manière générale ^ et ensuite quelques autres . 
plus particuliers, et relatifs aux divers sièges des épilepâe% 
sympathiques. 

Je fus consulté, il y a déjà plusieurs années , avec MM. Mar^ 
loet| célèbre médecin de Paris, et Cosine, chirurgien d& / 
FHôtel-DieUy pour un malade qui avait reçu il y avait plu«' 
neurs années un coup de pistolet chargé à grenailles , sur 
la région antérieure du cou et supérieure de la poitrine. On. 
lui avait extrait, par de légères incisions , presque cutanées,, 
quelques grains de plomb , etil avait ensuite joui d'une bonne 
santé pendant près de six semaines ; mais après cette époque, 
il avait éprouvé plusieurs accès de convulsions , avec perte 
de connaissance , principalement lorsqu'il avalait quelques. 
aliinens un peu solides ; depuis quelque temps les accès ne 
lui arrivaient plus en mangeant , mais en des temps plus ou 
moins éloignés des repas. 

Après avoir bien exploré ^r le toucher les parties situées 
dans cette cavité, ainsi que celles qui étaient placées exté* 
rieurcment aux parties latérales et antérieures du cou, 
nous ne pûmes y découvrir aucune dureté qui nous indi- 
quât quelque corps étranger. Nous ordonnâmes des bains 
tièdes , un cataplasme émollient autour du cou , un vésica-^ 
toire au bras gauche, des bains de pieds synapisés, des 
boissons relâchantes anodines, et des bols avec la valé^ 
riane sauvage , et autres plantes réputées anti-épileptiques*. 
Nous avons su , quelque temps après , que tous ces 
remèdes avaient été infructueux ; et plus tard encore , 
ce malade étant revenu à Paris , il nous appiit qu'un abcès 
s'était formé à la partie inférieure et latérale du cou, du côté 
gauche , près de l'exti^émité d^ la clavicule qui est articulée 
avec l'apophyse acromion de l'omoplate ; que cet abcès s'é- 
tait ouvert, et qu'il en était sorti un grain de ploinb , et que, 
depuis cette époque , aucun autre accès épileptique n'était 
survenu. Tel fut le rapport que cet heureux malade nous fit< 
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Cette obserration a rappelé à mon souvenir celle dont FizeSf 
luiden très-célèbre professeur et praticien de Montpellier f 
ftotis entretenait dans ses leçons sur l'épilepsie. 

Un militaire , nous disait'^il , éprouvait des accès d'épi- 
lepsie depuis qu'il avait été blessé au grand angle de l'œil, par 
k pointe d'une épée. Les accès commençaient par des dou- 
leurs dans celte partie. Ce médecin voulut qu'un chirurgien 
en fit on scrupuleux examen. Celui- ci sentit dans cet eur- 
droit one dureté douloureuse ; et , par une légère incision , 
il eo tira la petite pointe de l'épée avec laquelle ce militaire 
avait été blessé ; dès lors le malade fut radicalement guéri. 
Yoici un autre exemple de guérison mémorable d'une épi- 
kpsie, opérée par la seule nature. Elle nous a été communi- 
qsée par M. lUbes , dont les connaissances anatomico-mé- 
dicales sont si connues. 

« Un militaire , à la bataille du Mont-Saint-Jean , reçut un 
coup de balle à la partie supérieure de la tête ; le projectile 
jléBéCra dans le crâne , se perdit dans l'intérieur de cette 
cavité 9 ou dans le cerveau ; le blessé tomba sans connais- 
sance; il revint à lui quelque temps après; mais bieutot il 
fat atteint d'épilepsie. Le retour des accès avait lieu sans 
que le malade y contribuât par aucun écart dans le régime ; 
enin , on aperçut un corps dur dans le fond de la plaie. On 
chercfaa à en faire l'extraction ; mais , à la moindre tentative, 
le malade tombait en convulsion. L on fut diiligé de l'aban- 
domer aux seules forces de la nature , et l'on n'eut pas à s'en 
repentir > car on vit , peu-à-peu , l'ouverture de l'os s'agran- 
dir, et le corps étranger s'y engager insensiblement. Enân, 
sept ans après Fâccident, la balle fut entièrement repoussée 
de Pintérieur à l'extérieur du crâne ; depuis environ deux 
ans que ce corps étranger est expulsé , il n'y a point eu d'ac-> 
ces d'épilepsie , et la guérison paraît complète. M. le docteur 
Thérin , qui a vu le malade à Bourbonnes-les-Bains , a ausn 
recueilli cette observation , que je publierai plus tard avec 
quelque détail. [Mém. de la Soc. méd. d*Emul., t. ix , p. laS 

et i«40 " 

Remarques. Hasardons sur ce fait une explication pro- 
bable. On peut croire, avec vraisemblance, que la balle, 
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poussée avec violence contre l'os formant la partie ^pé-« 
rieure du crâne, l'un des bords supérieurs des deux pariétauXi 
chez ce militaire devenu épileptique après ce coup, aura 
d'abord fracturé la lame externe de cet os , et en aura péné- 
tré le diploë sous-jacent, en s'enfonçant plus ou moins dans 
le crâne , peut-être même en fracturant la lame vitrée. La 
dure-mère en aura , en cet endroit , été détachée par la rup- 
ture de son tissu cellulaire et de ses petits^ vaisseaux ; les lames 
de l'arachnoïde et pie-mère en auront été refoulées contre la 
substance corticale du cerveau ; la substance médullaire dUb 
Tune de ses circonvolutions aura souffert, et la moelle 
allonf;ée , centre commun de nos sensations , aura été moles- 
tée au point que les accès épileptiques auront été YeSi^X de 
cette molestation , avec plus ou moins d'engorgement dans 
ses vaisseaux sanguins. Voilà comment j'expliquerais l'épî- 
lepsie qui est survenue chez ce miUtaire. Mais comment la 
balle a-t-elle pu ressortir du crâne par la même voie qu'elle 
s'était tracée pour le pénétrer? Ne peut-on pas croire^ qu'elle 
n'avait pas été entièrement introduite , mais peut-être seu-r 
Icment par la partie interne de sa périphérie , en restant en- 
core dans le diploë, qui, peu à peu, a refoulé ce projectile vers 
l'orifice qu'il s'était fait lui-même ; d'où, par la suite, une 
espèce àejîstule ou de sinuosité dans l'ôs pariétal ; enfin que 
la balle sera parvenue à soulever le péricrâne externe , qui 
aura éprouvé une sorte d'inflammation , de suppuration , et 
à la faveur d'un peXitabcès survenu au cuir chevelu ; ce Gorjis 
étranger , qui avait occasioné les accès épileptiques > aiira été 
expulsé , et les accès auront cessé. Voilà le résultat de mon 
opinion sur l'intéressante observation de M. Ribes, J'aifne 
mieux croire à cette explication , que de penser que la balle 
avait entièremen^t pénétré la cavité du crâne; encore :iiiQins 
d'imaginer qu'elle s'était déjà frayé une route dans la sub- ' 
stance cérébrale , après avoir déchiré et rompu les mem- 
branes du cerveau. Une telle issue me paraîtrait alors impos- 
sible. 

Lamotle , Van-Swiéten , Sau\^ages , De Haën , Burse^ 
riusy etc., ont rapporté plusieurs faits d'épilepsie sympatliique 
qui a été guérie par l'extraction de quelques corps étrangers. On 
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«O trouvera l'hisloire dans les ouvrages de ces auteurs. Nous 
noas nous contenterons seulement de les citer pour plus 
grande brièveté. 

On sait , de plus , d'après plusieurs observations , ijue des 
épilepsies, dont les accès ont commcucé par des douleurs 
extérieures des membres , ont été retardées par des liga- 
tures , par des topiques, par la section de tel ou tel nerf 
(jui propageait la cause morbide dans le cerveau; enfin, quel- 
ipiefois par des vésicatoires et des cautérisations. On en- trou- 
desexemplesdansles ouvrages de Van-Swiéten, de Da 
de Tissot, d'Odier et d'autres médecins. Je ne cou- 
i que celui rapporté par Van-Swiéten , lorsqu'on dé- 
monU'ant la névrologie au Collège royal de France , et expo- ' 
sanl l'une des branches des nerfs radiaux , celle qui passe sur 
lu bord interne du radius et sur sa face dorsale , et qui ré- 
pand des filets au pouce et au doigt indice , je disais , que si 
daus les épilepsies qui commencent par des douleurs à' ces 
deox doigts, ou àl'un d'eux , l'on coupait , par uae incision, 
cette branche nerveuse, je ue doutais pas qu'on ne gôûrtt 
celte espèce d'épilcpsie ; et je citai , à l'appui de mou opinibn, 
l'observalion rapportée par fan-Swiélen. 

Un de mes disciples , M. Fabas , qui entendit très-bien 
tette remarque , vint quelque temps après cbei moi, pour 
me conduire , en consultation , un domestique , &otteur des 
appartemens de M. le comte de Mcrcjr , ambassadeur * 
de l'empereur d'Autriche. Ce domesdque était atteint d'uTie 
épilepsic , dont les accè^ commençaient toujours par une 
douleur au bout du doigt iudex de la main droite. Ce 
(hirurgien , qui lui donnait des soins sous M. Erno , méde- 
cin de l'ambassade , (ut d'avisdelitirelasectiondelabranche 
externe du nerf radical qui se rendait à ce doigt , par une 
incision qit'il ferait sur la partie inférieure externe du radius. 
J'avoue que je crus devoir conseiller auparavant des onc- 
tions avec des narcotiques sur le trajet diï nerf, doutj'espé- 
tU8 d'beureux effets, et d'essayer encore , avant de faire la 
section de ce nerf, la ligature un peu forte de la partie in- 
férieure de l'avant-bras , surtout dès que l'accès paraîtrait 
commencer. Mais ces moyens ayant été sans succès , le chirur- 
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gien se détermina à Eure rincision projette, pendant quelle 
malade éprouvait un accès violent d'épilepsie. L'accès finit 
proraptcment , et le malade fut guéri pour toujours. J'aime à 
citer cette guérison, parce que j'y ai eu quelque part (i). 

Je connaissais non-seulement le fait rapporté par Van- 
Swiét&i , mais , de plus , je savais que ÎVillis et d'autres au- 
teurs, Tissot particulièrement 9 avaient parlé de quelques 
épileptiques qui avaient été guéris par des brûlures qu'ils 
s'étaient faites en tombant dans le feu par quelque accident. 
J*ai rapporté encore plus haut un fait de ce genre, dunt 
M. Souberbiel^ lithotomiste très-connu, m'a communiqué 
riiistoire, d'une épilepsie qui fut ainsi guérie. 

Il n'est donc pas étbnnant que d'habiles chirurgiens aient 
conseillé , pour guérir la plus affreuse des maladies , l'ampu* 
tation du petit doigt, comme Lamotte l'a fait à un épilcptique 
dont les accès commençaient par une douleur à ce doigt. En 
effet, il fEUidrait la faire si l'on ne pouvait pratiquer la seo- 
tion du nerf propagateur au cerveau de la cause de VifSk» 
lepsâC; 

. ijè dirai cependant que quelquefois , pour éviter la section 
des nerfs , qui ne pouvait être faite par la nature du lieu dou- 
loiiifeuxoupar le voisinage de quelque vaisseau ou autre partie 
qu'il eiit-été dangereux de blesser , j'ai cru qu'on pourrait em- 
pêcher la propagation au cerveau de la cause sympathique 
de fépilepsîe, ou^ si Ton veut, qu'elle ne devînt idiopathique , 
dansx:et organe par la seule compression des nerfs, et que je 
l'ai utilement conseillée, soit avec une bande de linge , soit par 



{i)C6iugno {de isckiaJè nervosd) a plusieurs fois fait suspendre des 
douleurs de jàojibes et de pieds en fesaut fortement comprimer la branche 
du nerf sapbèue externe. Le D'. PontUr a guéri un épileptîque par la 
cautérisation des nerfs saphèoes de chaque jambe ( Dict. des Sdeae, 
ptéd. , t. XII I p. 524). Voyez Texcelleni Mémoire de M. Esquirol^ djms 
lequel on trouve des faits importans sur la gucrison des épilepsies sym- 
pathiques et idiopathiques. On lit dans les ouvrages de Panarole qvÇan 
jeune épileptiqae étant tombé dans le feu , se brûla un des pieds et qu^l 
fut guéri de l'épîlepsîe.' Selon le D'. Georges Segerus , «ne brûlore ^- 
peu-près semblable , guérit aussi un cpileptiquc. ( Coiiect. med., voi. m, 
P-49) 
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VA «^r4^ A^ee fe<f«iCel tm setraît le meintiiihe atec pkis ou 
m^ânÊê de lof ce , sàim qae Tont Cak avec siKfcès Bûetîftaa\^ y 
Tiâsùi, Odterj Esquitol^ Maisonneitve efatitîres m^^cin» 
ivoûuiin&BJkbks^ il est cependaBt vrai qtve cette JBgatùTe 
uteta alors 4|a'iin secours ifiomentaoré. 

Ont ie convaÎBcraf^ en Gsaiit ced Auteurs, que phistetirs 
9ttts épilepliqne^ out été snspeudtfs, arrêtés même par ce 
sefd moyen. Bieu pfosy j^àt vu deux malades dont les accès 
^Ipileptiqnes àrtt ttssé d^abdrd pour quelque temps , et enfin 
ont été totalement détruits par un Uniment composé d'huiTe 
animale de tHppel et de teinture d'opium gommeux , par 
parties égales. 

Uffvalet-de*cliambre du doyen du chapitre de Notrc-D^ntc , 
M. ât Murât, vîxrt me consulter pour des accès d'épilepsie qui; 
<S6mftteiicaient par des douleurs au mollet de Fune des- 
jâm£es ; elles ckvenaient très-vives : 1^ malade tombait âlor» 
à h rexrverse , et cprouvÂt tm accès d'épilepsie. Je prescrivis 
^atbord in^itilement divers remèdes incernes, et des san'g-^ 
sues sur la partie douloureuse ; mais, ayant considéré que l^s 
accès- commençaient par des douleurs , je conseillai au ma- 
lade de se faire frotter , avant l'accès , la partie souffirante avec 
le topiqfie dont je viens de parler ; ce qu'U fit , et avec un tel 
succès , qfie le premier accès ,épîlep^ue bA k peme sensible , 
et que , moyennant cette onction plu^urs fois répétée , et 
prinôpalement aux premières douleurs qui annonçaient les 
accè», 6e matade fut déUvré de Tépilepsie. 

Depuis cette époque j'ai plusieurs fois employé le même 
topique avec un succès remarquable , surtout sur une jeune 
demoiselle d'Orléans logée à l'hôtet du Nord , rue Richelieu, 
oà j'avais été appelé pour Ifai donner des soins. Cette ma- 
lade était âgée de quatorze à quinze ans , et n'était pas 
encore réglée ; elle éprouvait de temps en temps de vives 
««Taisions, avec perte de connaissance de très -peu de 
durée. Ayant considéré que ces convulsions commençaient 
par des douleurs au gros orteil du pied droit , lequel avait 
éprouvé, il y avait peu de temps auparavant, une forte 
distension par une chute, je conseillai d'oindre la partie 
douloureuse avec ce Uniment , mais seulement en attendant 

11 
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que j'eusse recueilli les avis de deux célèbres chirulrgien»^ 
MM. Sabatier-ei Pelletan y €[ue je voulais appeler en consul- 
tation, pour leur proposer de couper quelques fibrilles nerveu- 
ses du nerf saphène interne, qui me paraissaient être les voies 
par lesquelles la douleur du pied se transmettait au cerveau, 
moyennant les autres nerfs , le grand sympathique particu- 
lièrement : mais quelle fut ma surprise , lorsque j'appris que 
le topique que j'avais propose avait eu un si heureux effet | 
qu'il n'y avait plus eu la moindre convulsion ni perte de con- 
naissance. 

J'en ordonnai la continuation pendant quelque temps, 
pour en renouveler l'usage encore si la douleur venait à se 
faire ressentir ; ce qui eut lieu en effet plusieurs fois à l'é- 
poque où les règles commencèrent à s'établir. Elles furent 
cependant assez abondantes et régulières. Après deux ou trois 
époques menstruelles, les accès d'épilepsie qui avaient consi- 
dérablement diminué ne revinrent plus. Je dois cependant 
dire que je conseillai aussi de faire souvent baigner la jeune 
malade dans de l'eau tiède, et de lui faire prendre , tous les 
matins, une décoction aqueuse de demi-once de la racine de 
valériane sauvage. 

Qu'on ne pense pas que le topique borne seulement ses 
effets sur le lieu où il est mis : je suis convaincu qu'il n'a agi- 
assez efficacement pour préserver de l'accès épileptique 
qu'autant qu'il a garanti le cerveau de l'impression plus oW 
moins fâcheuse que la douleur, dans une partie plus ou moins 
éloignée , peut faire en lui , et déterminer ainsi l'accès épilep- 
tique. J'ai cru, pour mon instruction à ce sujet, devoir 
faire , il y a déjà long-temps (en 1771 ) , une expérience au 
Collège royal de France , dans un cours de physiologie expé- ^ 
rimentale , et qui me paraît mériter d'être rapportée ici. 

Après avoir ouvert la poitrine de deux grenouilles vivantes^ 
mis à découvert le cœur et avoir bien reconnu ses batte- 
mens , on versa sur le cœur d'une de ces deux grenouilles , 
une certaine quantité de teinture d'opium gommeux. On ob- 
serva ijue les mouvemens de cet organe cessèrent d'avoir 
lieu bien plutôt que ceux de l'autre grenouille sur le cœur 
de laquelle on n'avait rien versé. 
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Cette expérience a été variée : on a yersé la dissolution 
d'opium sur le cceur de deux autres grenouilles , à l'une 
desquelles on avait auparavant coupé la tête , et l'on a re- 
marqué que dans celle-ci les mouvemens du cœur s'é- 
taient bien plus long-temps conservés que dans celle dont on 
n'avait pas supprimé la tête ; ce qui me donna lieu d'avancer^ 
et je crois avec raison , que l'opium diminuait et détruisait 
Tinitabilité desmuscles d'autant plus qu'il agissait sur les nerfs^ 
et encore sur le cerveau dont ils sont un prolongement (i). 

J'ajouterai que , dans ce même cours de physiologie expé- 
rimentale , je m'assurai > par des expériences faites sur d'au- 
tres-aniipiaux vivans^ que les gaz méphitiques produisaient 
sur le cœur les mêmes effets que les opiacés. 

Nul doute y d'après ce qui vient d'être dit et toujours 
d'après l'expérience , que les altérations morbides des nerfs 
du tronc et des extrémités en général , ainsi que celles des 
organes du cou^ de la poitrine et du bas-ventre en par- 
ticulier , ne soient souvent la cause de l'épilepsie en portant 
du trouble immédiatement dans le cerveau , ou , médiate- 
ment d'abord , dans d'autres parties plus ou moins éloignées 
qui communiquent avec cet organe par les nerfs , et qu'il 
n'en puisse ensuite résulter en lui des altérations réelles , 
secondaires ^ si elles n'ont été primitives. 

Combien de fois, par exemple, n'a-t-on pas vu de per- 
sonnes qui étaient atteintes de nausées, de vomissemens, de. 
coliques , de jaunisses plus ou moins intenses , sans avoir au- 
cune espèce de rénrttence ni de douleurs dans les régions 
de l'estomac, du foie , des intestins, mais ayant des engorge- 
mens , des tumeurs même , avec ou sans douleur , dans les 
r^ons de la rate , des reins , et dans la région hypogastri- 
que , auxquels les médecins rapportaient d'abord la cause et 
le siège de la maladie pour le traitement de laquelle ils 
étaient appelés , tandis que l'estomac n'était affecté que par 
sympathie. 

Mais les nausées, les vomissemens, la jaunisse , les coli- 



(i) Voyez mes Mémoires, t. n, p. 272, oula /ctfredeM. CoUornb ^ 
anr ce cours* 
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ques devenaient-ils plus graves ou se prolongeaient-îb lo&g» 
temps ^ la souplesse da bas-ventre dans la région hypogas* 
irique contenant les oi^ancs auxquels ces symptômes pou* 
vaient se rapporter diminuait y tandis que la région épiga»* 
trique devenait de plus en plus dure , rénittente avec plus 
on moins de gonflement ^ de manière qu'on ne pouvait plus 
douter y par le toucher même , que^ nonobstant les autres al» 
térations morbides du bas-ventre , qui avaient considérable* 
ment diminué j Festomac , les intestins et le foie ne fussent 
devenus le siège de plus grandes altérations qu'on n'avait 
pas d'abord reconnues » quelquefois même finissaient-elles 
par être mortelles ; de sotte que la maladie, qu'on avait crue 
sympathique , et qui l'était même au commencement ^ était 
devenue idiopathique et avait causé la mort. L'on reconnais- 
sait y à l'ouverture du corps , que les organes compris dans la 
région épigastrique , Testomac surtout , étaient dans on état 
de désorganisation complète et de natiure diverse , tandis qua 
les autres altérations qu'on avait reconnues , par le toucher 
, même , dans la région hypogastrique , et considérées comme 
le siège de la maladie , n'étaient pas , à beaucoup près , affiec*^ 
tées aussi grièvement , ou du moins elles ne l'étaient pas an 
point de causer la mort. Cest ainsi que la maladie y réputée 
d'abord sympathique, était devenue sensiblement édiopa^ 
thique dans l'organe dont les fonctions n'avaient été d'abord 
troublées que par sympathie , moyennant les nerfs. 

Ce que nous- venons de dire est confirmé par nos propres 
observations^; mais ce qui a Ueu à l'égard des viscères abdo- 
minaux , concernant une maladie qui n'est d'abord que sym- 
pathique dans tel ou tel organe , et qui finit par être idio^ 
pathique danS un autre, ne peut-elle pas aussi concerner les 
autres organes , le cerveau, et la moelle épinière surtout , si 
sensible et d'une consistance si molle ? Nous n'en doutons 
pas. fVillis, TVhjrtt et autres médecins célèbres ont remarqué 
que des convulsions d'abord feintes avaient fini par être 
réelles ; les accès épileptiques , par la même cause , trop 
long-temps réitérés et prolo&gés , pourraient également finir 
par être réels. Mais quant à l'épilepsie qui a succédé à des 
affections morbides d'abord étrangères au cerveau , et qu« 
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cvisuient en d'autres parties différentes de cet organe y une 
iniiltitude de fait» que nous avons recueillis et que nousjap- 
porterons ailleurs , ont prouvé que cette épilepsie , d'abord 
paraissant sympathique relativement au cerveau j a fini par 
être idiopathique dans cet organe y bien reconnue telle par 
f oavertnre des corps ; la troisième section des autopsies que 
■MM avons présentées ci'^essus à ce sujet paraît l'avoir bien 

J'ai aussi rapporté ^ dans cet ouvrage, des exemples 
lÎDéa non-senlement des auteurs /mais encore de notre clini«- 
que y sur des épilepsies survenues à des invidus à la suite des 
Bufadies des parties extérieures du crâne ainsi que de ses 
membranes internes , du Upnc et des extrémités. Nous allons 
en exposer successivement quelques antres , selon kfll sièges^ 
d^abord extérieurs et ensuite intérieurs. 

ji. Divers faits ont prouvé que i'épilepsie est survenue 
avant) pendant on après des maladies du cvir chesfelu^ la 
ncbe et la teigne et autres altérations organiques (i), chez les 
enians (dont on parlera plus bas), souvent par l'usage des t^pi-* 
qntsastrittgens (2) ou par d'autres causes agissant immédiate^ 
ment pur le cuir chevelu et sur le reste de la peau y en diverses 
partief du corps; d'autres observations, au conti'aire , ont 
prouvé q«e des iépilepsies n'o\|^t cessé que. lorsque ces érup- 
tions ont été rétablies ou qu'on a pu y suppléer par les se- 
Goovs de l'art. 

Les altérations des cheveux doivent aussi être prises en 
considération , pouvant influer sur la cause qui produit Té* 



(1] Un jeune liomme, dont parle M. Meùsonneuve, s^étant lavé plu- 
tteurs fois la tête avec de Peau froide pour se guérir de la teigne , parvint 
\ la feirc disparaître ; quelques jours après il fut épilcptique. M. Es» 
qmrtd, qui cite ce feit dans son excellent Mémoire sur répilcprie ( voy . 
Dwi. Âes Se. méd, ) , en rapporte encore plusieurs autres qui prouvent 
qoe Tépilepsie a ctc la suite d'un usage mal entendu des remèdes reper- 
cussils contre la teigne et autres maladies avec des éruptions k la peau. 

(a) Klein , Quarin et autres ont cite de fâcheux exemples de ces sortes 
d'exsiccation , infantes nonnulli Epilepsid propurea corripiuntur quod 
nuuumtia capilîs ulcéra artc sicçala fucrc. Quarin , Animai!, de morb,, 
t. II, p. i8. 
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pilepsie. J'ai rapporté, dans \Anat. med, (t. iv, p. 368}v 
un fait que je puis rappeler ici. « Le fils d'un magistrat , né 
avec les cheveux très^roux y étant parvenu à l'âge de dix-* 
kuit à vingt ans , se les fit colorer en noir avec une liqueuc 
corrosive qu'on vendait à Versailles. Il changea en effet 
la couleur de ses cheveux qui devinrent bruns j mais il eut 
des maux de tcte affreux et de vrais accès d'épilepsie dont 
il n'a été guéri qu'en lui faisant bien raser la tête , et en li^ 
recouvrant ensuite d'un large vésicatoire. » Nous ne tairons 
pas que ce malade a fait aussi en même temps un long usa^^ 
de la décoction et de la poudre de valériane sauvage. . 

11 n'est pas douteux qu'il ne se fasse une abondante tran-« 
spiration par les cheveux ; d'où il résulte qu'elle est inter- 
ceptée lorsqu'ils sont désorganisés par quelque maladie oii 
. par quelque topique y comme elle l'était chez le jeune honmii^ 
dont je viens de parler. 

Assez fréquemment on reconnaît une conformation vicieuse' 
dans le crâne des épileptiques , soit dans sa forme , soit dans 
sa capacité. La forme peut être altérée de plusieurs manières 
sans que sa capacité le soit, et alors cela est souvent indiffèrent 
quant à Vépilepsie. 11 n'en est pas ainsi lorsque sa capacité 
est trop petite relativement au volume du. cerveau > qui est 
alors plus ou moins comprimé > cause 6:ès-fréquente de l'en 
pilepsie (i). Quelquefois aussi la cavité du crâne peut être 
trop ample , sans pour cela que réptlepsie soit .survenue 9 k 
moins qu'il n'y ait de l'eau dans le crâne ou quelque tumeur 
qui comprime le cerveau , comme on en a des exemples. 

Il ne faut pas ignorer que la tête peut paraître trop grosse 
sans toutefois que sa cavité soit plus ample , ses os ayant ac- 
quis une épaisseur extraordinaire , comme divers exemple^ 
rapportés dans cet ouvrage l'ont prouvé (2) j alçrs la cayité 
ciâniennç peut paraître agrandie quoiqu'elle ne le soit pas^. 
Les os du crâne peuvent aussi être le siège d'exostoses in-. 



(i.) Voyez les observations, rapportées dans le premier article de l'au- 
topsie des épileptiques et celles exposées dans la seconde partie, art. 
sur les Epilepslcs provenant du vice rachitique. 

(2) On en trouvera aussi d'^autrcs dans notre Anat* med» , tom. i,^ 

p. 9», g^fdi} ïi3. 
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ternes telles , qu'elles compriment le cerveau , d'bù survient 
' fépilepsie ; tandis que d'autres fois le^ os sont considérable* 
ment amincis en quelques endroits , en proportion qu'ils sont 
plus épais en d'autres , ce qui fait que sa cavité est à-peu-près 
' la même , et quelquefois suffisante pour contenir librement le 
cerveau. En effet, chez quelques épileptiques les os du crâne 
ent été trouvés si minces , qu'ils, n'avaient pas plus d'é- 
paisseur qu'une feuille de papier (i), sans aucun diploé ; 
aussi voyait -on le jour à travers, ou même y avait-il en 
eux des trous au-dessus desquels les membranes du cerveau , 
poussées par les hémisphères de cet organe , présentaient une 
saillie plus ou moins proéminente , formée quelquefois par 
des portions du cerv^eau qui les avaient soulevées. 

On trouve fréquemment sur le crâne ces intumescences , 
chez les très -jeunes enfans, dans les lieux où les fon- 
tanelles résident, quelquefois parce qu'ayant trop tardé à 
s'ossiGer, la substance de l'os, encore molle, a été sou- 
levée par les membranes du cerveau , ou plutôt par le 
cerveau luirmême qui a pris trop d'accroissement, ou par 
son soulèvement vers le crâne pendant le temps de l'expi- 
ration particulièrement , ou par quelques autres causes vi- 
cieuses (2). 

D'autres intumescences dans la région du crâne , peuvent 
être formées par le cerveau même , dans les endroits où les 
os n'ont pas été assez tôt endurcis par l'ossification ou pour 
résister suffisamment à l'impulsion du cerveau. Or, ce sont 
alors souvent des espèces de hernies cérébrales qui s'y for- 
ment. On en a reconnues de semblables chez déjeunes épi- 
leptiques , mais plus souvent elles ont existé sans aucune 
2^>parence d'épilcpsie, peut-être parce qu'alors le cerveau 
•u*éprouvait pas une plus forte compression que dans l'état 
naturel. 

/?. Au lieu d'intumescences sur les os du crâne contenant 
la substance cérébrale , on a reconnu des dépressions plus ou 



(1) Obs. 4< ) etc. , scct. I. 

(2) Voy. notre Atiat. mcil, y t. iv , art. Ce/ rcm< , p. 7$, 88, 
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lUQLus c(Mi$idéi:akles qui sans daiUe s'étaieot fbrm^k&dws Jbf 
]ureiiiieF3 temps de l'jpssUicajtion » ou » plus t^d , par <iutli|iijt 
vice qui en aurait affectié les q$ (i) , d'oùTépil^psie seirait ;sud« 
Vje^uue. 

Com))^ii d'altérâtiouQS iivev»&s n V-tK>Di pas exuipre ol^sçr**-. 
vées dans Içs os du crâne des jépilepiiques y aprjèsdfis chja.t|B^ 
des cQjtfusvoi^ y des compressions du crâne , des plaies fait^ 
par des instrumens contondans^ piquan$ ou tranchans^^U 
par des armes à i^u (i), par l'explosiou desquelles des gr9iu$ 
de plomb , des balles ou autres x:orp5 étraA|^ç.rs seraient rçsl^ 
dans les os même |, ou se seraient introduits dans la csLvité' 
du crâne oi|i dans le cerveau^ e% qui ont donnée lieu A d^ 
épilepsies plus ou rnoin^ formidables dpnt les auteurs onl 
rapporté de nombrisux exismples (3). 

Nous pourrions ajouter ici que la plupart des altérations. 
qu'o4 a reconnues daus le crâne et dans le cerveau commiït 
cauçe de l'épUepsie ^ oi^t été aussi trouvée^ dans I/e canal 
Teriébralet quelquefois dans la moelle épinièr^. Cependant ji6^ 
dois dire que dbuçji d'autres sujets qui n'avaient éprouvé au-^ 
cun accès , on a reconnu les mêmes altérations dans lie crân/ç^ 
dans le cerveau y ainsi que dans le canal vertéjbral et la mo^ll!^: 
épiiiière , ce qui pourrait faire croire que la diathese dç l'ét- 
pilepsie n'existait pas en eux , ou , si l'on veut, d'autres allé-. 



(i) Vo^ez sect. J[I^,Qh8. % cu-<]lje^\^, àl9<|ueLU on ep pourrait rëmtirjplu-. 
sieurs autres sur des dépressions du crâoe par diminution de volume du 
cerveau. 

(3) C'est ce qui est prouvé par divers faits et particulièrement par une 
beUti observation de LamoUe (citée par Tissot)^ quia guéii une épi* 
lepsie par une couronne dfi trépan et une incision de la diU'o*9)èF9 fana 
effîision d'aucun liquide , niais seulement en donnant un peu d'ampljatioQ 
au crâne et par conséquent plus de développement au cerveau pendant 
le temps de l'expiration surtout. Voyez aussi Math, Borçtii et Arnolt 
disput. inaugm', de Epileps, ex depresso cranio regioni (i7a4)« Haller y 
cçllect, j4cad,, t. z , p. 63. 

(3) Voyez plus haut , parmi les épilepsies guéries par Tissue des grains, 
de plomb après des plaies dWmes à feu, la belle observation de M. Ribes, 
sur des accès d^cpilepsies causés par une balle restée dans le, crâne; et qui, 
en sortit par le seul travail de la aaturç. 
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TiXioos fhon apparente qui pouvaientcau^er Tépilepsiç n'^xls- 
Ujueiat pas QOtt ffm, 

Cp Diyçrses afIç£lioAS morbides àa9 organ^^ 4e^ sens ont 

WWfemX ^xécéàé ou ax^compagné l'-^pUepsie, telles que les 

cmviilsiDPS'des wuscles de la face en ^néral > ou seulement 

diç l'iuie ou 4es deux paupières i 4es ailes du joez ^ des lèvres i^ 

d« b langue, 4e,rarrière-bouclie; qu'elles fussent cloniques^ 

on Ioniques; des douleurs dans les yeux^ dans le nez, dans^ 

ks ojreilks , dans la bouche ; des éblouissemens , des ballucir- 

MÎpns dans la vue. Des malades se plaignent de voir, avan^ 

l'accès, d^s spectres ou autres objets effrayans; quelques^ 

WKSiejitendiSiit d^s sons divers 9 éprouvent des goûts pervers , 

w nmt privés t plus ou moins , des fonctions des organes 

des sens , de la vue , de l'odorat , de l'ouïe » ainsi qne nous 

l'avons déjà dit içn traitajcrt des symptômes précmisenrs de 

facA&s- 

Ifons avons rapporté , dans cet ouvrage , plusieurs ejtemplea 
d'épil^psies qui avaient été précédées par des maladies des 
yeax , des orbites , du nez , de ses sinus particulièrement , ou 
contenant des polypes, 

Z>. I^'ouverture des corps a plusieurs fois démontré que 
desenfans» atteints d'épilepsiependantla dentition, avaientles 
g^acives dans un état d'engorgensient sanguin.plus ou moins 
considérable ; que leurs dents étaient irrégulièrement sorùes. 
ds leurs alvéolçs (i), de sorte que les incisives latérales 
avaient paru avant les antérieures, ou les supérieures avantle& 
ioféneures, quelquefois les canines, ou l'une d'elles , en des ' 
temps trop précoces, ou trop retardés, ^n un mot, qu'il y 
avait eu un grand trouble ou désordre dans la dentition (2) , 
soitdansl'apparition des dents^ soit dans leur développement, 
leur endurcissement , etc. On dira plus bas que ce désordre 
dans la dentition provient souvent d'un vice racbitique, 
^ est quelqufois lui-même le produit d'autres vices. 



(1) Voyez ci 'dessus sect. II, obs. xv, xyi, etc. et nos Observations stir 
k rachitisme (1^71) 1 p. i45 et 197. 

(2) Voyez plus bas Tarticle rlpilepsie des enjans , et celle par dca 
Meilleurs. 
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Voilà ce qu'on a observé du côté des dents et des alvéolés^ 
cnmcine temps qu'on a remarqué, par l'ouverture du corps ^ 
que les vaisseaux sanguins de la tête étaient gorgés de sang y 
tant extérieurement qu'intérieurement , dans les membranes 
du cerveau et dans cet organe, ceux des plexus choroïdes 
particulièrement , et quelquefois avec des épanchemens 'de ce 
liquide dans les ventricules ou entre les membranes , ainsi 
que des liydatides et des collections des gaz , d'eau plas ou 
moins sanguinolente , avec des endùrcissemens ou ramollis*-' 
semens de diverses parties du cerveau , de la substance mé- 
dullaire particulièrement. Or, toutes ces altérations, qjoà 
pourraient être consécutives au travail de la dentition , sont 
celles qu'on a reconnues après l'épilepsieidiopathique ; il-n'est 
donc pas étonnant qu'alors* cette maladie soit survenue ; elle 
a eu lieu aussi plusieurs fois , chez des personnes d'un-^ge 
plus ou moins avancé, par les dents de sagesse, qui produisent 
chez eux les mêmes maux ; je pourrais en citer des exemples. 
" i5^. On a observé que des épilepsies sjrmpathiques avaient 
eu pour cause l'inflammation du poumon (i) , avec des alté- 
rations dans les voies de la déglutition , dans l'organe de la 
voix (2) , et dans les voies aériennes. J'ai rapporté plus haut 
( pag. i5r» ) l'histoire d'un épileptique qui , après -avoir reçu 
un coup de fusil chargé à mitraille , éprouvait quelquefois un 
accès d'épilepsie en prenant ses repas. Un abcès qui lui sur- 
vint à la partie antérie\ire latérale gauche et inférieure du 
cou donna issue à un grain de plomb , et le malade guérît. 

D'autres épilepsies ont aussi été guéries après une expecto- 
ration, quelquefois imprévue, de matières pierreuses. On a vu 



(i) Mademoiselle de '^* , de Chartres , éprouva une espèce d^hydro- 
^ phobie qui fut suivie de convulsion et du délire dans une maladie in* 
flammatoîre delà poitrine. Je la traitais avec M. Salmade. Elle fut guérie 
par les saignées et un traitement rafraîchissant et relâchant ,- les yési- 
catoîres aux jambes et des ventouses sur la poitrine avec dégorgement 
par les sangsues. 

(2) C^est ce qui est bien démontré par les sons bizari es que rendenh 
quelques cpileptiqucs et quelquefois par lu perte de li voix. — Voyez 
aect. I, obs. xl, etc. 
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des accès d'épilepsie survenir après la déglutition de quelques 
firagmens osseux, des arêtes de poisson ou autres corps étran- 
gers qui avaient été avalés 9 et dont quelques-uns ont cessé 
lorsque l'expectoration ou le vomissement ont eu lieu^. 11 n'est 
pas douteux que j si cette heureuse expulsion n'eût pas été 
produite par état de maladie ou par l'art, les accès d^épilepsie 
répétés 9 peut-être en devenant de plus en plus intenses, 
n'eussent enfin déterminé dans le cerveau les altérations 
qu'on y a souvent reconnues. 

P. Quant aux épilèpsies réputées sympathiques par i^ice 
des organes qui ont leur siège dans la poitrine, leur 
nombre n'est que trop considérable , comme on J>eut s'en 
convaincre en lisant les ouvrages de Morgagni, de Lieu^ 
iaudj etc. Nous en avons nous-même cité plusieurs dans nos 
ouvrages , relatif au siège de l'épilepsie dans le cœur , le péri- 
carde , ou même dans le médiastin et dans les poumons. 

Disons un mot sur chacune de ces épilèpsies. . 

Celle par vices du cœur a été plusieurs fois observée, 
feuase pu nioi-même recueillir plusieurs exemples de ce 
genre chez des personnes qui m'ont consulté. J'en ai vu qui 
m'ont assuré avoir éprouvé , avant d'être saisies par l'accès 
épileptique , des palpitations du coeur plus ou moins vio- 
lentes (voyez les autopsies y particulièrement l'observ. xix , 
iect. II ) ; et d'autres qui n'éprouvaient ces palpitations ; 
au rapport de leurs médecins , que lorsque l'accès épilep- 
tique était bien établi. Quelquefois cependant ces palpitations 
étaient suivies ou précédées de syncope. 

Un homme, pour lequel le D'. Dulac^ ancien médecin de 
Saint^Etienne*en-Forez, me consulta, était sujet à des palpita- 
tions du cceur très-violentes, qui précédaient des accès épilçp^ 
tiques. 11 mourut, et l'on reconnut, par l'ouverture du corps , 
qu'il y avait une grande dilatation du ventricule gauche du 
cœur, avec un extrême épaississement stéatomateux de ses 
parois (]). 



(i) Voyez précddcmmcnt la seconde section des autopsies sur les altc- 
TatioDs du cceur et des vaisseaux sanguins chez les épilcptiques. 
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On doit observer que si y par suite de ces altérations , k* 
cceur peut agir sur le cerveau et donner lieu secondairement 
à diverses maladies de cet organe , à Tépilepsie surtout , lef- 
affections morbides du cerveau peuvent aussi, à leur tour > 
troubler les fonctions du cœur ; de sorte qu'il y a une rédpro* 
cit4 d'action dans ces deux organes, tant pour la régularité 
que pour le trouble de leurs fonctions ; aussi ne faut-il jamais 
la perdre xle vue dans toutes nos considérations physiologip» 
ques et pathologiques. 

Les maladies du cœur influent grandement sur les fonctions, 
de Testomac (i) ; d'où résultent des cardialgies et dles vomis^ 
semetis. On a signalé plusieurs épilepsies qui étaient compli* 
quées des affections morbides de ces deux organes. 

Voici une observation qui m'a été communiquée par M. U- 
docteur Souherhielle y habile lithotomiste de nos jours* ■ 

Mademoiselle Daprét, âgée de vingt-quatre ans (rue d« 
Bercy, n°. 8) , fut atteinte , à l'âge de dix ans , d'une épilepsie 
qui commençait par des palpitations du cœur et des tiraiHe- 
mcnsd'estomac, avec des étourdissemens. Il survenait ensuite 
une isiibtesse extraordinaire , qui était suivie de la perte di3 
connaissance, et enfin d'une chute. La perte de connaissance 
durait une ou deux heures; lorsqu'elle finissait, la bouche 
de Ift malade était pleine d'une légère écume ; il y avait de 
firéquens soupirs; enfin ces symptômes disparaissaient, et 1* 
malade reprenait son état naturel. 

Un tel état dura huit années. A l'âge de dix^-huit ans , la 
malade se trouvant assise sur une chaise auprès du feu , un 
accès lui survint et elle tomba dans le feu , la tête en avant. 
Elle eut le genou droit brûlé , la tête et la main gauche é^^ale-» 
ment ; à la tête il n'y avait qu'une légère brûlure au front et 
à la mâchoire inférieure , près de l'articulation du côté, divoît* 
La malade fut portée à l'Hàtel^-Dieu le lendemain de son ac«« 
cident. Elle y resta quatre mois, et en soitit ayant ses plaies 
aussi bien cicatrisées que cela se pouvait. Depuis son réta- 
blissement, il y a déjà six ans, mademoiselle Daprêt n'a res- 

— -■ ■ , ■^■^__ 

(0 J'en ai rappurté des exemples à TÂcad. des Se. , vi)y\ t. iv de mes 
Mémoires. 
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venli aucun accident ; sa première maladie a entièrement 
disparu ; aucun syniptâiue ni signe précurseur ne s'est mani- 
festé, et tout fait croire que celte jeune personne estpoui 
jamais guérie de sa cruelle maladie. 

Les paumons ont aujsi de tcb rapports avec le cerveau, 
qac des épilepsies sont surrenues dans la pneumonie , ainsi 
qoe dans d'autres maladies, non-seulement inflammatoires 
on oîguësde cet organe, mais encore dans plusieurs autres 
maladies chroniques, telles que la pitihisie pulmonaire , des 
catari'Les, l'hydrotboras , etc. Je pourrais citer des exemples 
de cette sorte d'épilcpsie, non seulement d'après les au- 
lenn, Tisaot particulièrement, mais encore d'après ma 
propre clinique. 

Je dirai seulement ici que j'ai traité un négociant de la 
rae Saint -Denis, atteint d'une maladie inflaimnatoire d« 
la poitrine avec de fortes et fréquentes palpitations du ctenr , 
1:1 au début de laquelle il se plaignait d'une douleur de 
i«te intolérable avec des mouvemens convulsifs dans les 
mucles de la face et un trouble dans les Idées. Bientôt après 
S épronva un mouvement convulsif de la langue , avec lésion 
de la déglutition et de la voix, qui était lrè»-aiguë; des 
ratmlâons des muscles de la face e( des membres sni- 
mrent arec perte de connaissance k divei'ses reprises; le 
ma^ était violet pendant cet accès , et le pouls dur et plein. 
fewaigo^esfurentpTatiquéessansun succès complet, mais elles 
fafBBt heureusement secondées, ce qu'on n'aurait osé croire, 
far one hémoptysie considérable. La lèle devint libre immé- 
diatement après ; la langue reprit ses mouvemens réguliers ; 
Udéglutiûon et la voix furent plus faciles; mais les mouvez 
mens du cœur devinrent tumultueux. 11 s'établit une pneu- 
monie bien prononcée, qui fut beureuseincnt traitée par 
iCoIlérieares saignées, des boissons adoucissantes, desvési- 
(Moires aux jambes apposés après que les saignées esrenf 
Fonsidérablement désempli les vaisseaux. 

D'autres faits, rapportés par les auteurs, Tissol etLieulaud 
prticulièrement, ont prouvé que l'épilepsie était .survenue 
dans des maladies inflammatoires des poumons. Elle a en- 
core eu lieu clans des aifections catarrbales violentes. 
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f^an^wiéten et de Haën ont parlé de quelques accès A*é^ 
pilcpsie dont' ils ont attribué la cause à une suppuration du 
poumon. Les observations de ces grands médecins sont citées 
par Lieiitaud et Tissot(i), qui en rapportent deux autres 
exemples qui leur sont propres. Elles tendent à prouver que 
Tépilepsie peut être un effet de la résorption du pus dans ua 
abcès des poumons dans ou sur le cerveau. On pourrait , je 
crois 9 en dire autant des abcès en toute autre partie du 
corps , si Fépilepsie était survenue à sa suite. 

Un homme de cinquante ans, dit Lieutaudiji)^ était sujet 
à des accès d'asthme très-violens. Il devint épileptique et 
mourut dans un de ses accès. On fit l'ouverture de son corps , 
et l'on reconnut que le poumon droit contenait des calculs de 
la grosseur d'un grain de millet, et qu'il y avait de l'eau ci- 
trine dans la cavité de la poitrine . 

Une jeune demoiselle de Mulhauscn , au rapport du doc- 
teur J^ettery-y p^iraissait en danger de périr de suffocation par 
une affection aiguë pulmonaire. Il lui survint un accès vio- 
lent d'épilepsie , après lequel lui ayant coupé les cheveux, elle 
eut des douleurs de tête très-fortes. Cependant il n'y eut par 
la suite aucun autre accès d'épilepsie. I 

L'œsophage a aussi plusieurs fois été reconnu en on tel 
état morbide , qu'on a pu le considérer comme le siège de 
Fépilepsie sympathique ; et , en effet , cet organe ne doit-il 
pas être sujet aux altérations des nerfs dont il est amplement 
pourvu , et faire ressentir ses effets morbides au cerveau dont 
ces nerfs proviennent , ainsi qu'aux fibres musculaires dans 
lesquelles leurs filets se répandent. Or , alors , les fibres mus- 
culaires de ce conduit des alimens ne sont-elles pas susceptibles 
de convulsion qui peut ne pas se borner en lui , mais encore 
survenir à d'autres muscles. 

Mêmes observations peuvent être faites à l'égard de l'af- 
fection morbide des nerfs du^ péricarde et du médiastin , ces 
organes ayant été trouvés , chez des épilcptiques , charge 



(i) Lieutaud f cl\iprès les mel. cur» nat. , t. ii , obs. 266. 
(a) On traitera plus bas de cette sorte d^cpilepsie par suite de pnew 
monte. 
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âHine énorme quantité de graisse , ou contenant quelcpies 
abcès à la suite des inflammations avec plus ou moins d'eau , 
des hydatides, etc.; d'où sont survenues Torthopnée et des 
palpitations du cœur, avec des convulsions et perte de con- 
naissance. 

Les inflammations du péricarde, du médiastin, du dia- 
phragme , et autres maladies de cet organe membrano-mus- 
culaire, ont aussi été comprises parmi les causes.de l'épi- 
lepsie ; mais le plus souvent on a reconnu, dans ces organes, 
des altérations morbides réunies à celles des poumons ou des 
TÎscèrés abdominaux. Je ne doute pas que l'autopsie des épi-* 
leptiques n'en montre souventvdes exemples ; on en trouvera 
d'autres dans les ouvrages de Bonet, de Morgagnij de I^ieu^ 
taud, etc. 

G. Les épilepsies sympathiques qui proviennent des ma- 
ladies du. bas-ventre ^..particulièrement celles de l'estomac , 
des intestins grêles , sont très~nombreuses , sans doute parcç 
que ces organes sont d'une sensibilité et irritabilité extrêmes 
etqu'ils reçoivent des nerfs nombreux, des sympathiques et des 
- huitièmes paires deWillis : les épilepsies peuvent encore prove- 
jdr de diverses causes, non-seulement des indigestions causées 
par l'excès et la mauvaise qualité des alimens , mais encore 
des maladies propres à cet organe , l'inflammation , les squir- 
rhoâtés et autres altérations dans leurs membranes , leurs 
bemies , plaies , piqûres , l'abus des émétiques et purgatifs, 
violens , ou même de plus doux mais trop souvent réitérés. 
L'épilepsie est encore une suite très-fréquente des poisons 
irritans , qui enflamment l'estomac et les intestins ; enfin , 
nous dirons qu^il y a des fièvres continues , rémittentes ou in- 
termittentes qui ont été compliquées d'épilepsie. 

CSette maladie a été la suite de divers corps étrangers dans 
Testomac, que des malades avaient avalés. Tissot ^ qui a 
soigneusement et péniblement travaillé ces articles , cite à 
l'appui de ces sortes d'épilepsie, le témoignage de Vallériola, 
de Fernel , de Forestus , de Bonet , de TVoodwart et de 
Boerhaave , qui avaient vu plusieurs épilepsies réunies à des 
maladies de l'estomac. Tissot nous dit aussi que quelques 
personnes qui étaient allées à Spa pour y prendre les eaux , mais 



qut en ataieiH btt tine tf apr grande quantité et à fme tettfpé^ 
rature trop froide , Iproirvèrent de rraid çccès d'ëpîlepsîe. 
Ce médecin ajoute avoir vu lui-même plusieurs éptlepâqtuMr 
dont les accès n'avaient lieu que lorsqu'il s'était formé darM 
l'estomac un amas de matières capables de l'irriter assez pcmf 
occasioner des eonvubions (r). 

Quant à la présence de la Me dans Festomac et daott lear 
infestins, elle a été justement reccmme commcr une coteseder 
l'épilepsie , et elle Fesc en effet bien plus fréquemment qê^on 
ne le croit, sans doute parce que ce liquide, par sa nature, est 
très-stimtdadtrt , et qtjTû peut Fêtre infiniment plus par éfiSKt de 
maladie ; or , comme Festomac et les intestins sont dTune sett« 
sibilité et irritabilité extrêmes , il pewt en résulter que si, jfar 
quelque obstacle au-dessous de l'orifice du canal cholédoque' 
dansle duodénum, la bile ne peut couler dans les intestins^ elle 
reftue dans l'estomac et Firrite de la manière kc plus violente. 
Bien plus , si , par quelque catrse particulière, la bile devient 
plus acre qu'à l'ordinaire, quoique retenue dans le foie par 
quelque (d>stacle qui Fempêcbqrait de ffner librement dans le 
duodénum , et , par suite , dans les autres intestins , elfe 
pourra rentrer dans les voies de la circulation du sang et 
donner à ce Hquide et à la lympbe un degré excédant d'a- 
crimonie , et affecter particufièremient la subslatice médul- 
laire du cerveau et des nerfe , la stimuler enfin et produire 
ainsi Fépilepsie. 

Notre grand makre Hrppocrate nous a dit que les convul- 
sions étaient souvent occasionées par la bile contenue dans 
Festomac , et qu'elles cessaient quelquefois après le vomis- 
sement. Morgagni (2) nous assure aussi qu'un de ses mala- 
lades , qui avait eu ses premiers accès d'épiTepsie après avoir 
éprouvé àe^ douleurs dans Fhypochondre droit, retira un 
si grand avantage des selles bilieuses qui survinrent, que les 
douleurs cessèrent et que les accès d'épilepsie furent beau- 
coup plus légers. Tout cela prouve qu'il faut , autant qu'il 



(i) Tissot, ibid. p. 53. 
(2) Epist. jx , art. 7. 
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est possible en pareil cas, évacuer la hile par ce moyen et 

dans le temps le plus convenable , et ensuite s'occuper à ré- 

lablif ou à maintenir les premières voies en bon état poup en- 

^^betenir le cours natuiel de la bile par les selles , afin li'evîter 

^^pi'elle ne porte son impression sur l'cDcephale et les nerCi. 

^p^ Un magistrat que je soignais éprouvait de temps en temps 

des accès de cobqiie hépatique avec les plus vives douleurs 

dans rhypocLondre droit, des convulsions des membres, et 

I p ne extrême constipation. Ces accidens furent beaucoup 

^^boins fréqueiiset violensdès qu'une jaunisse très-intense fut 

^^wvenue , sans doute parce qu'alors la bile , épanchée dans 

^^b corps muqueuxde la peau, u'alTectait plus le cerveau ni 

I left nerfs avec autant d'action qu'elle le faisait auparavant. 

Les évacuations alviiies étant rétablies , le calme dans l'é- 

I conomie animale succéda. Ce n'est pas au reste le seul fait 

^Uc ce genre qu'on pourrait citer à l'avantage d'un écoule- 

^^pent bibeux par les selles dans des épUepsies qu'on'pourrait 

^Bg^eler bilieuses. 

\^ Les humeurs muqueuses et autres qui sont filtrées par les 
paroisde l'estomac, auxquelles oua voulu faire jouer, dans la 
' digestion, un plus grand rûle qu'il ne fallait, sont aussi suscep- 
tible» d'acquérir, par diverses causes, un excédent d'acri- 
monie qui devient ua véritable stimulant de cet organe sen- 
sible et irritable d'où peuvent suivenîr aussi de véritables 
accès d'épilepsie. 

On peut conclure de tout ce qui vient d'être dit que ces 
fpUepsies gastriques et intestinales sont fréquentes, comme 
Awrftaaw (aphor. 1080) et Ï^an—Swiéten l'ont fait remar- 
fWtpar divers exemples : j'observerai même que de tous 
le^iempsccsépilepsicsout été signalées, et bien plus, qu'elles 
ptété l'efTet d'une trop longue abstinence de nourriture 
: Gaîien et autres auteurs l'on feit remarquer dans 
mrs écrits. 

^ Cest aussi en affectant morbidement l'estomac et les in- 
itias que les vers icnia, lombrics , etc. , ont donné beu à 
!S épïlepsiesj mais comme cette maladie par cette cause est 
"irès-commune, j'ai cru devoir en traiter plus bas dans un 
article particulier. 
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Nous dirons que Tissot en parlant des épilepsies sympa^ 
ihiques , y cofnprend celles qu'il a observées , et en grand 
nombre, cfaèa les enfans de cinq à dottse ans ^ et celles encore 
qu'il a Yues chez des sujets plus avancés en âge mais qui sui^ 
raient un mauvais régime à la suite duquel leur bas-vèntre se 
tuméfiait^ durcissait , en même temps que des eedématies se 
manifestaient aux pieds, aux malléoles ^ que le visage était 
pÂle , bouffi et avec des symptômes de rachitisme. ^ul doute 
qu'en pareil cas il ne se forme deft congestions dans les gjandl^ 
mésentériques et autres glandes lymphatiques abdcmiinates 
par quelque vice stéatomateux ; les digestions sont difficiles, 
avec diminution des urines et même de la transpiration ; quel- 
quefois des sueurs morbides et fébriles ; aussi y la bile ayant 
perdu son énergie naturelle , il se développe des gae dans les 
intestins grêles et gros qui s'amplifient et perdent de léttt ac*^ 
tion. Péchlîn^ au rapport de Tissot, dit s'en être convaincu par 
l'ouverture d'un cadavre ; j'ajouterai que ce que Tissot a ol>> 
serve en Suisse s'observe également en France ^ surtout dans 
les pays niarécageux et un peu froids. C'est par stdte d*ime 
altération dans les voies digestives qu'il se forme des en- 
gorgemens dans les organes abdominaux dontl'épilejj^sié pts^ut 
être la suite, comme nous en rapporterons plus bas (art. Épil. 
par corpulence et obésité , p. 235 ) uh exemple avec gué* 
rison concernant un é|Hleptique atteint d'une espèce de phys^* 
conie. 

Le foie a plusieurs fois été signalé comme le vrai siège de 
l'épilepsie sympadiique , non -^seulement parce que la sé^ 
crétion de la bile )ie s'opérait pas en lui d'une manière con-^ 
venable , mais aussi parce qu'il survenait une altération de 
ce liquide > cot^me on vient de le dire. 

La bile dans le foie ^ dans la vésicule du fiel et dans le 
canal cholédoque particulièrement , peut être concrétéç 
au point d'y former des calculs plus ou moins gros et 
durs, quelquefois hérissés d'aspérités, lesquels, en cou- 
lant dans les tdanaux biliaires vers le duodénum , produisent 
en eujt , ou plutôt dans les nerfs qui parcourent ces parties , 
une irritation telle que desdouleurs dans l'estomac et dans les 
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iiitesdnâ sont sur venues çt ont donné lieu à dea accès d'tf- 
pilepsie. 

On observa , au rapport de Fabricius , dana la vésionlè 
da fiel d'une femme très-sujette à des accès d'épilepsiç > d^èut 
cents caléuls^biliaires (i). 

Il paraîtrait , d'après quelques observations rapportées par 
lef* auteurs, que les eiifans qui yieunent de naîtra peuV^nt 
eproÙYor des accès d'épilep&ie par la même cause ou par 
Faorimoqie de la bile , et même par le seul méconium {vof'ez 
dtdessjus, pag. io3 ) ; on a vu des personnes atteintes de co- 
liques hépatiques assez violentes pour produire des accès 
^leptiques. . 

Un homme qui m'a consulte éprouvait de pareils accès 
après lesquels il rendait par les selles de vrais calculs 
biliaires , ensuite une quiauitité de bile plus ou moins grande 
et si acre, qu'elle excoriait le fondement ; du reste , ce 
malade paraissait jouir d'une bonne santé, seulement le 
trini de son visage était-il un'peu jaune , surtout quelques 
j<mes ATant d'éprouver ses. coliques et l'épilepsie. Son pouls 
étant plein et dur ; je lui conseillai d'appliquer des sangsues 
à fjuuis par rapport a des hémorrhoïdes noâ-fluentës dont il 
éudt atteint, et de prendre des pilules sayonneusesav«c les ex- 
traits amers et quelques grains d'aloès , uniqueinent pour loi 
tenir le ventre libre , et moyennant encore des bains tièdes 
et lès eaux de Vichy. C'est ainsi que le malade guérit de ses 
colic)ifts continues et de ses accès épileptiques. . 

C^est contre cette espèce d'épilepsie et pour diminuer I9 
vidence des accès que j'ai utilement conseillé les juleps avec 
lesteinture3 d'opium, de camphre , de muse, des layemens 
adoucissans, et quelquefois même des bains tiédes; mais 
toutefois lorsque je voyais que la trop grande irritation jp»ro- 
daisait la suppression des évacuations àlvines. 

La rate doit aussi être prise en considération lorsqu'il &'agit 
de découvrir lé siège de l'épilepsie sympatliique abdominal fi. 
Houlier raf]^orte l'histoire d'un moine atteint d'une aifectio.n 

— . ' ■ ■ < . .i l ..! T ■■ , ■ , . M -. 

(1) On trouvera dans Morgagniei Lieulaud dès exemples dVpUepsie 
prodaite par toutes ces causes. 



V 

l8o DU CARACTàRB DE l'jÊPILEPSIE 

de la tate après une maladie aiguë ^ laquelle était , dit-il ^ le 
siège d'une humeur acre qui se reproduisait de temps en 
temps f en afifectant le cerveau et en renouvelant des accès^ 
d'épilepsie; nous ne garantissons pas l'existence de cette hu- 
meur ; mais ce qu'il y a d'assuré , c'est que selon Boulier la 
maladie de la rate a déterminé l'épilepsie. 

On a vu des sujets qui éprouvaient de violens accès d'épi- 
lepsie par la plus légère compression de la rate. Il suffisait , 
dit Tulpius y de comprimer extérieurement la région splé- „ 
nique pour provoquer l'accès épileptique. Tissoty qui cite 
cette observation (i) ^ rapporte encore d'autres fedts qui 
prouvent que des accès d'épilepsie sont survenus après des 
douleurs dans la région de la rate (2). 

Je ne doute pas aussi que Yépilepsie sjrmpathique ne puisse 
provenir de quelqu'jEifFection morbide du pancréas j princi<^ 
paiement des concrétions du fluide qu'il secrète ^ lequel 
peut se durcir au point de former des espèces de calculs 
. que les malades rendent quelquefois après avoir éprouvé des 
douleurs plus ou moins violentes. Ces douleurs même pré-* 
cèdent ou accompagnent les accès d'épilepsie , qui ne finissent 
quelquefois que lorsque les calculs ont passé dansiez duodénum « 
On pourrait encorév reconnaître dans le pancréas d'autres 
altérations qui diminuent la sécrétion de ce fluide salii^aire, 
ou qui le rendent j tantôt plus doux ou plus insipide qu'il 
n'est naturellement, et tantôt plus ou moins acrimonieux 
et stimulant. Or, alors il n'aurait plus la qualité de tem- 
pérer l'action de la bile, qui serait trop irritante et pourrait 
afiecter les nerfs de l'estomac et des intestins assez violem- 
ment pour causer l'épilepsie , par le consensus que ces nerîs 
ont avec le cerveau. 

On pourra trouver , dans les ouvrages de Morgagni et At 
Lieutaudy etc., plusieurs faits relatifs aux convulsions ou 
autres maladies dans lesquelles les nerfs de l'estomac et des 
intestins sont aussi affectés, ce qui viendrait à l'appui de 



(i) Tissot y âeVÉpilepsie, pag. 6o, 

(a) Voyez plus haut ceux qui sont rapportés dans la seconde série des 
autopsies et relatifs à la rate. 
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•potxe opinion sur l'ofCet que la hilc peut faire sur eux relati- 
irement à l'^pilepsie. 

Une dame nuble, dit Higmorc (i), qui éprouvait depuis 
.plusieurs années des accès d'épilepsîe et d'Ljstérie , mourut 
après avoir éprouvé de grandes douleurs. Son corps fut ou- 
Tcrl, et l'on reconnut que le pancréas était ulcéré. Les autres 
organes parurent sains. Il faut noter qu'Higmore ne parle 
pas des altéraiiotts du cerveau , sans doute parce qu'il- croyait 
'^ae le siégp de la maladie pouvait uniquement résider dans 
le pancréas ainsi malade ; cependant on pourrait croire cfae 
.fibez cette dame , par suite de l'iirritation des neris pancréa- 
^liques -causée par l'ulcère du pancréas , la substance médul- 
Jaire de la moelle allongée et celle du cerveau auront été 
ioTtemeiit stimulées, et que l'épilepsie aora pu être ainsi 
déterminée. On peut croire, de plus, que par suite de 
l'altération du pancréas, le fluide sécrété par cet organe 
nest pas assez abondant ou n'a pas ses tpialités naturelles, 
celle surtout de diminuer l'acrimonie de la bile , ou , au con- 
traire , qu'étant lui-même alors très-âcre , il est plus disposé 
à produire de l'irritation dans le canal intestinal. 

Des accès d'épilepsic sont survenus après des douleurs , 
avec ou sans vomissement , dans les régions des reins et de 
la vessie, cbeï des sujets où l'on n'a trouvé non-seiiïement 
aucune pierre , ni même aucmie altération dans ces viscères , 
ni dons l'estomac , ni les intestins , ni le foie , quoique les ma- 
lades eussent éprouvé des douleurs plus ou moins vives dans 



. région que i 



upeu 



. tandis que d'auir 



1 trouvé des pierres dans les reins de quelques 
cpikptiques (juoiqu'ils n'y eussent éprouvé aucune dou- 
leur {,1). Cependant divers accès d'épilepsie sont survenus 
lorsque les calculs rénaux passaient des reins dans les ure- 
tères , et encore en pénétrant la vessie après avoir parcouru 



(l) HlOMOEE : corporcs humani disquisitio analonù 
iu-foi. , i65i. Voy. anal. med. reblivomonl flui 
dceononer t'excrclioQ cics calcula paacrfaliques. 

(a) Oo en trouvera Jca exemples cîlés ilaiia VAnal. 
E,V(^. Je nos Ménioirea surytinieuri maJadki 



a. Hag/Ecomilii , 
kjuleurs qae peut 
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ce cana) mqmbr^pQux. Ou ^ même yû, à la suite de ces 
concrétions pierreuses urinaires , des rétentions d'urine sur- 
Ycnir: avec des ajccès. d'épilepsie. Les auteurs eii ont rap- 
porté plusieurs exenpples que Tissot a remis au jour^ eii 
y réunissant ses propr^^â observations. On eu trouvera d'autres 
parmi les autopi^ies que dpus avons citées» En voici encore un 
tjiîft de Mçrgagûi: : 

yû homme de soixante -r ans» très- gras, avait éptouvé 
dan$ sa. jeunesse un^ tfsUâ. difficulté d'uriner qu'il nf avait 
quelquefois pu read^e les urines qu'étant .couché et en-tei^aBA 
les.jambe;8 élevées.: Il en éprouva un joifr unesup^MPesskMi 
totale :avec unç t«*ès-vive doulçur vers les lombes, cependiUD^ 
i^tisiyoïpissemQUt^U avaittous les jours une fièvre^ cumriffè^ 
^^ frigore , qui . durait deux heures; Jl fut soumis au cathé^ 
térisi^ie, et il rendit dusahg, avec un calcul de lagrossëor 
d'un^,j>ptite.amandek. Un 'écoulement purulent succéda; Vix*» 
rine fu^jensuiti^ aussi claire .que celle d'un, homme en, santés 
.sans fétidité, inaisia douleur des lombes continua^ la 'Âta-^ 
ladie paraissant . en rémission* Cet homme éprouVi^ , le cin- 
quième jour ^. Une convjulsioh épileptiqué de tout le corps;, et 
mourut, On trouva» par l'autopsie, vers le col de la vessie^'des 
grains de ^le ; mais, du reste , il ne fut reconnu aucun autre 
pbs^d^ qui put s'opposer à l'écQuIemént de l'urine, Les pou- 
mons étaient gonflés et d'une couleur très-noire , etjlrè&rad*- 
hérens du c^\é gauche au diaphragpae ; le ventricule droit du 
cœur contenait upe cpt)^estion polypeuse , et le gauche était 
plein de sang j|t!E//4^. < 

Morgagni dit qu'il', est ii^^yable que , quoiqu'il ne soit pas 
lait mention, ds^us ç^Ue ^u|x)psie , de quelque épanchçflfeept 
séreux dans le cerveau, il y en avait cependai^t un oausé par la 
suppression de, l'urine : impurum sçrum ex sanguine se effuf 
disse j et brevimoraacriusfactum^.epilepticam illam concwh 
sionem mortemque attu lisse. (Morgagni, Epist. XL, art. 4 
et 5.) 

Mais plus souveiit encore les accès d'épilepsie ont ete pro- 
duits par des pierres dans les reins, bien reconnues ainsi que 
dans les uretères , dans la vessie , et dans le canal de Turètre 
même ; les douleurs que les calculs on tproduitcs étaient suivies 
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d'épile{uiie. Tissot en rapporte divers exemples tirés des 
auteurs, particulièrement de Thomas Barihofin , Blasius , 
Baader^ et Lamotte (i). Je pourrais ajouter à ces ^pilepoiés , 
cuuiées par LssdouleursL des reins, des uretères, de la vessie, de 
rUrètre , Ci)zikrnant des pierres et donnant lieu aui douleuri 
extrêmes qui ont causé l'épilepsie , que plusieurs malades 
qu'on a Uibotpmisés, ont éprouvé pendant l'cipérâtion des 
douleurs JicHribl^ , et qu'ils ont eu de yérita))les ae(}ès épi- 
kpftiquès, comme en ont éprouvé d^antres malade^ affectés 
des. douleurs néphréUques. 

Les épilepsies sympathiques provenant de quâque affection 
mdibide det organes de la génération sont (rè»-côt|hn«ines ; 
cela est prouvé par une multitude d'axemples «oiisighés dans 
les auteurs de patliolo|{ie générale , et<e|icore dans defs> bti-r 
vniges pârttculi^:^ sur les maladies de pes k>rgà«ici6l Les ana-* 
tomîstes ont aussi reconnu , ehee des persoi^esmorles d^é^i*^ 
kpôe, de^ altérations nombreuses dans ces mêmes prganesl 
(Voyez ci-dessus les observations avec autopsie. )■'"' ^ ■■ - 

.Indépendamment des épilepsies par des affeétions morbides 
desorganés de }a.gènération^ on peut rappeler ici que des filles 
pubères et des femmes en apparenice bien constituées en ont 
é{lrouvé de «iVives pendant le travail de la menstruation (2) , 
de i'accoucbement , ou à sa suite, que plusieurs â'^iies'etl 
lont mortes. . 

Sïul doute que la sensibilité et l'irritabilité des parties 
génitales ne soient dans le s^xe féminin , et même clie^ 
les boipsnes, une cause fréquente des affections nerveusésf 
tt de l'épilepsie elle-» même. Tissot Ta établi par divers 
exemples qu'il aiupportés dans son Traité sur l'Épilepsie , et 
aussi daos son ouvrage sur Y onanisme; il y a prouvé , par 
l'exposition de divers faits, que l'épilepsie était survenue 
après des Tsrttouchemens voluptueux des parties de la généra- 
tion , avec ou sans émission de semence , et surtout quand 

■ii>niii | i i i I iifi^Tfi»^»^^^*^^-.^ I ipi>p>< ■ I» I ■ i^^^mr^imt^t I I I 

(i) f^oy, les art. EpiUpsie jèbrUe , exanthématique , cachectique, 
mélaneolique , hystérique , utérine^ 

(3) Sauvages y I^Tos. meth,,p» 586. f^ojr. plus bas l'art, de VÉpilepsie 
par des vices de la menstruation. 
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ils avaient lieu chez des sujets dont le développement n*ébût 
pas bien completi ou qui étaient d'un tempérament sec et im- 
itable^ et qu'on mariait^ trop jeunes ; quelquefois aussi, ce qui 
est beaucoup plus rare , trop de continence nuit à la forte ' 
jeuiiesse (i). Or , alors, le mariage leur est plus profitable 
qu.e nuisible. 

On a vu I chez les femmes, que les accès épileptiques avaient 
été suspendus pendant la grossesse, quoique, dansd'autres, on 
lût observé le contraire ; cartout cela est subordonné àla diver* 
site des circonstances, souvent relatives à Tétat de pléthore 
jsanguin^ ist à Texcè^ de sensibilité des malades, etc. 

Mais quelles que soient ces épilepsies sjrmpatkiques, elles 
consistent toutes .en une irritation violente des nerfs de la 
partie souffrante, qui se transmet au sensorium commune , 
çl qui en trouble Torganisation au point de causer l'épilepsie 
d'une inanière qui nous est inconnue , soit qu'on en reconn 
naisse après la mort les effets sur le cerveau, soit qu'ils noyis 
restent cachas. 

Quant ^ux causes locales des sympathies qui ont leur siège 
dans le tronc et les extrémités supérieures et inférieures {2) ^ 
on y a compris 1^ déplacement des os sésamoïdes qui sont au- 
tour d/3S articulations , les piqûres de nerfs , les conttisions, lés 
concrétions, les durillons (3), les ganglions, les excroissances 
et autres altérations qui i^'étaient formées , par des causes 
^verses I dans différentes parties du corps, ainsi que des 
esquilles détachées des os après des fractures, ou par des 
corps ét|:angers qui se ser^^nt introduits dans le corps, tels 
que d^s balles et des grains de plomb, des épingles, des 
arêtes de poisson, des exostoses, des hyperostoses,-etc., 
enfin d'autres concrétions qui avaient été occasionées par 
des vices particuliers. 

(i) Les exemples sont sans doute rares, quoique Tissot et autres au- 
teurs en rapportent plusieurs^ 

(a) On trouvera dans Pouvrage de Tissot et dans celui de Burserius 
des observations sur tous ces articles , plus ou moins importantes , sur les 
épilepsies sympathiques dont le siège existait dans le tronc et dans les ' 
extrémités supérieures et inférieures. 

(3) Voyez dans mon Anau med. , t. iv, p. 347, l'histoire d'une 
femme qui avait do frcquens retours d'accvs épileptiques- lesquels commen- 
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Nous n'entrerons pas dans d'ultérieurs détails à ce sujet, 
devant traiter de diverses espèces d'épilepsie les mieux re- 
connues pour en prescrire le traitement qui convient à cha- 
cune d'elles j et où plusieurs des exemples qui les concernent 
seront consignés. 

SECTION V. 

• • ■ 

Causes 4^ VÉpilepsie* 

U y a longtemps qu'on a dit , et nous l'avons répété nous- 
même (i) y que pour connaître les causes du délire il faudrait 
cv&naltre celles de la raison ; que pour connaître les causes 
de l'oubli il fendrait connaître celW de la mémoire ; enfiii 
que pour connaître celles des convulsions il faudrait con- 
naitre celles aussi qui donnent la sensibilité aux nerfs et rir^^ 
ritabilité et la contractilité aux muscles, ûr , comme' nous 
n'avons pas de telles connaissances et que nous ne les aurons 
probablement jamais , nous ne pourrons non plus, en aucune 
manière, expliquer la cause immédiate ou prochaine des Isym- 
ptomes qui constituent l'épilepsie , tels que le délire , la perte 
de connaissance etlesconifulsions» 

Nous nous contenterons de dire sur ce sujet qu'ainsi qu'on 
a admis deux sortes de siège de l'épilepsie , l'un idiopa^ 
Hdque ou dans le cerveau, et l'autre sympathique ou dans la 
plupart des autres parties du corps douées de sensibilité, 
abâl'on a admis deux genres de causes, dont les unes affectent 
immédiatement le cerveau , qu'on a appelées idiopathiques 
QVi prochaines, et les autres , très-nombreuses , qui ne l'af- 
fectent que médiatement par le moyen des nerfs , et qu'on a 
nommées sympathiques, médiates , secondaires. 



çûent par des douleurs au pouce de la main droite et étaient causés par 
undorilioa dont M. Leduc, Pun de mes disciples fit Pcxtraction avec un 
tel succès que la malade guérit* 
(i) PrécU de Chirurgie , a vol. in-8, 1778. 
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AiiT^ç^3E.I'''j J)^ laçaifjif.Mnmédii^ pu ptvchain^. 



:o 



La cause immédiate ou iiiiopâthiqu^ dç l!épUep6Îe c[u'oa 
a aussi appelée " efficiente ou prochaine ( i ) ^ . réside toujours 
dans le cerveau, avec lequel on comprend le cervelet , la 
moelle allongée , la moelle ^^pipière , . et les nerfs qui n'en 
sont qu'une continuation daiisle plus grand nombre des par- 
ties du corps. Tout paraît prouver que cette cause affecte 
la substance méduUaire^^ )lu cerveau /> et particulièrement 
celle de la moelle-allongée (2) , laquelle , comme on sait , 
est preaqu'eçûèreifient iqr^^fi ^e.ceixe ^wi»^s«t4id>ML|ice 
et G^ilp. dé toutes Içs pa^j^ fiu> /corps. U fk^»\ sn^^^fiiA^y . : : m 

Quant au, mode d'agir de la.cau£;e «iq^imédiA^ qw.pr€4iiit 
l'épilepsie, on l'ignore plefQ^nent fpioi^fs .9I1 figti0V0 ceite 
d'autrçjs malcLdies : çaum,4qn^am.4[uiuê^fiPQ^im^^:punPr 
gyi^n^cadit in permis i c'^^t c^ ,qufa<i^dit kspatliplpgîffBefi^ 
^auyçffç^. ^Mftovi^ d^jçts,^ No^logip, ëa effip^ Vépileprfjs pe*t 
i^^l(]^uefoi$.pxister 39.US apparence d'une ouide plufieui» aV 
j^^afums fnorbide^ dans le cerveau (3-) difm qucdanslei parr 
tii^s ^vep lesquelles cet qrgaae est en oi^tx^9f0^à§j^ d'sLO- 
tion i^oyçwMUiit les nerfs (4). - . ï . 

On peut en dire autant.de l'^pUçpsie bépéditidre idooi 
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' '{'i)''Ckusa f/rod:irHa^ pafôxtstiu tëmpore, in encephato hœret; causa 
nkr^ biccitant ^èpf^à^diàtcMèain viiis: muitîs éorfforts jfakibu£. Vàil- 
Sin^Ufi , afthor^; 1x174 » «I0 Biterhaave, 

i%\ FAnrSwi^éUM VkHM a-t-il pasArop f^at^eifil te ^îé^edaiis U ombEb 
alloD^^e celte maladif consistant dans les CQnvMlsioue , U délire et lapeite 
de connaissance ? Je ser^fe tenté de croire que trois dififérentcs |>artie8 du 
cerveau, peut être, dans lé' reste dé la substance médi^llaire plus 6u 'moiqs 
•approckées, sont'blorsr nworbtdement aiTectées. Mâts font-eUés portion 
de la moelle allongée ? 

(3) On ne peut pas toujours la reGonuaitre dsyasle cerveau j. cet .gr|^e 
étant quelquefois sans aucune lésion apparente. WiLLis^/^ati^o/. cerehriy 
eap. iT. ' 

(4) ThAfnas faillis est un des premiers qui ait ^ dyprèsdeâ reçfaerdies 
anatomiques , admis celte doctrine {patfioi. cerebrij fcâp. «v), qtiî a 
été depuis confirmée par d^antrcfs autopsies. Ployez ci-dessus^ lasecf. iv, 
des ouvertures des corps. 
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DOUsparleTci>ispli]sbas,etdaDS \a.que\[e la dialkhe morhiAe 
existe curtaiuemeii t , quoique cependant on n'ait pu en recon- 
nailre , je ne dis pas seulement la natui'u, inaisiiième ]'exis- 
lenre . par attcune alt^i'atioii du cerveau, ni dans d'autres 
parties du corps, iionobslitnl les l'c cherches des anatomistes 
qui Mit eu reours aux moyens les plus industrieux pour la 
découvrir, sans cependant pouvoir y i-dussir. 

Toutefois ies médecins n'eu sont pas restés moins eon- 
vaincus que i'^pilcpiie résidait toujours dans le- cerveau, 
UMtsid(!rant d'une part que , chei le plu» grand nombre 
d!^pi|cplk|ues , 011 avait recotinii dans cet organe des désor- 
gftmsatioQH nombreuses, et que s'il arrivait quelquefois qu'on 
ne les reconnût pas, c'était par rappoit à lerir ténuité et 
trilte de Moyens de pouvoir les distinguer ; nu a dû croire 
^'Me maladie dont les synipt6m«a sont le délire , la perte 
ÎSsentimem et àa cnnuaiRsance, ne pouvait résider end'autre 
hm^a'dftni le cerwau, mënie lorsqu'on ne pouvait re- 
(MmtAtre dans cet organe aucune désorg^inisatioir. 
' •> Ob "peut cependant, dit Ttssçl, pressentir l'exrstenee de 
fat iispDàtion à l'épilepsie ;'['. d^iprèsiesinoladies des pères 
H nijnres ^ili se transoiettent atix éïtfans ; car il en est dont 
la UHmnktiion n'est pas douteuse ; 

a'. Si le père et la mère , ou l'un d'eux , ont été affectés du 
rice gcrophuleux , dartreux ou autres réputés héréditaires et 
capdiles de produire l'épilepsie ; 

3% Si,ie père 041 la.rttèi*^ ont lépiiQ^vé tais événeiiMits qui 
ponrrftient causer l'^pilepïie *! ceuï même diez lesquels la 
di^sition à l'épilepsie n'aurait pas été reconnue ; car il n'est 
pas douteux q\ie cette maladie ne survienne par l'iatensité 
de telle ou telle cause à ceux j^émç qi^i ne seraiefit jdUWS 
attelaU d'épilepsiç s'il» en eussent été à l'aln'i ; 

4'- On jiDurrait craindre qu'il n'y eût une disposition à l'é- 
pUepsîe des enfans s'ils avaient le crinc généraleruent mal 
conliormé ou dans quelqu'une de ses parties-, - 

5". Si ces enfans avaient extérieurement d'autres vices qui 
pussent, en affectant le cerveau ou les nerfs, troubler leurs 
fonctions au point de causer l'épilepsie; 

6". Enfin si la mère et l'enfant avaient éprouvé les mala- 



}k 



l88 DU CARACTÈRE DE l'^UEPSIS 

dies qui peuvent être conâdérées comme les causes déiermt' 
nantes de l'ëpilepsie. » 

Voilà ce qu'on peut dire de moins éloigné de la vraissem:* 
klance sur la cause immédiate de Tépilepsie. En effet , si de 
telles circonstances se réunissaient chez un individu qui r^ 
(damerait mes conseils pour une épilepsie qu'il craindrait d'é- 
prouver plus ou moins vite , surtout s'il existait en lui qaet 
que conformation vicieuse et quelque maladie cérébrale ou 
nerveuse , ne devrais-je pas le considérer comme menacé 
d'une épilepsie plus ou moins imminente et lui prescrire nn 
traitement relatif à la cause immédiate ou médiate que je 
croirais dominer en lui ? Je ne balancerais pas à lui conseiller 
quelque traitement préservatif approprié ; je puis même dire 
que je me suis plus d'une fois déterminé à le prescrire et qu'il 
a eu des succès , surtout chez des enfans issus de parens épilep* 
tiqu^^ par v^çe scropbuleux. J'ai combattu par des remèdes 
appippriésla cause imn^édiate prochaine que je croyais exister 
en eux sans toutefois me dissimuler que l'on voit Créquemmient 
des pères et mères épilisptiqu^s qui engendrent des enCams qui 
ne çont jamais affectés de cette maladie; mais s'il n'y a au* 
Clin danger pour Tenfant de faire le traitement préservatif 
d'une si affreuse maladie , pourquoi ne pas le conseiller ? 

Article. II. Causes médiates» 

Nous connaissons mieux les causes médiates de Fépilepsie 
ou celles qui sont éloignées , occasionelles, déterminantes (i) , 



(i) Causes déterminantes de Pépilepsîe reconnues cliez des femmes , à 
rhospîce de la Salpétrière , par MM. Bouchet et CazautneUhy ëlèyes de 
M. Esquirol (de V Épilepsie et de VAUénadon menude , peg. 76 ). 

Frayeur 21 Dentition. i 

Chagrins 10 Contiariëté* • • • i 

Onanisme 3 Coupsàlatcte *••• i 

Menstruation difficiles» • 3 Insolation artificielle- • • • i 

Suite des couches* i Causes inconnues 26 

Âge critique 2 

On a observé que , parmi les épilepsîes dont les causes déterminantes 
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sympathiques, que celles qui sont immédiates ou idiopathiques; 

J'ai réduit les causes médiates aux suivantes : 

i*'. L'excès de sensibilité et d'irritabilité ; (A) sans indice ap^ 
parent d'aucune lésion organique ; (B) les vives douleurs, les 
crampes; (G) les piqûres, les plaies , les ulcères, les divers 
corps étrangers introduits en différentes parties du corps; 
(D) les altérations douloureuses des organes des sens. 

ft**. La pléthore sanguine ; Tinflammation du cerveau et des 
autres organes; les pléthores différentes de celle du sang;' 
les gaz ; la sérosité; Feau ; la corpulence ; l'obésité; Tingur- 
^tation , ou excès d'alimens ; les corps étrangers avalés ; les 
vomitifs et purgatifs trop violens ; quelques poisons irritans. 

3*. L'excès ou le défaut d'évacuations. 

4*. L'extrême amaigrissement survenu après un embon- 
point remarquable et une physconie ; des maladies du sys- 
tëme biliaire. 

5*. Les fièvres continues, rémittentes et intermittentes. 

G*. Les fièvres exa^nthématiques ou celles avec des érup- 
tions à la peau. 

7^. Les cachexies ou les vices divers; les intumescences 
gazeuses; les infiltrations séreuses; le vice catarrhal , bilieux ; 
l'infiltration de l'urine ; les vices vénérien , scrofuleux , her- 
pétique^ psorique, rachitique, rhumatismal, arthritique, 
scorbutique. 

8®. Les affections mélancoliques et hystériques ainsi que 
les diverses maladies mentales. 

9*. L'hydrophobie et la rage. 



Tel est l'exposé des principales différences de l'épilepsie 
d'après les causes médiates qu'on connaît le mieux et que 
nous avons cru pour cette raison devoir admettre pour nous 
guider dans notre clinique , comme Font fait de grands me- 



étaient incoiinaes, il y eu avait dans lesquelles on reconnaissait des caases 
prëdii^santes on héréditaires. 
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decin^praiUieaii ( i ) , eu ka eomûdérant en «ulant d'avtk^kis^ 
tant pour en faciliter le diagnostic et le pronostic , que' pour 
pouvoir Odieux prescrire les remèdes convenables. 

Nous lie l'épondons pas.toatèfbis que ces séries d'épUepsi^ 
soient, dans cet exposé, à leur vér^ble place, ^uelquef unes 
pouvant être avant ou après telles ou telles autres^ dupfH»* 
vant être rapprochées ou éloignées, quelquefois biîânie' iiÈ^ 
confondues avec quelqu'une d'elles que nous amioxis ]^u dis- 
tinguer; mais un tel travail demandait des Inmièret tfat 
nous n'avons pas. Toutefois nous le donnons tel qu^il nourâ 
conduit dans notre pratique (2). 



I. De VÉpilepsie par eôticès de sensibilité et d*iiy 
ritabilité ^ , 

(A) Sans indice apparent (i) d* aucune lésion or^ 
ganique ni vice des humeurs. 

(6) De celle qui se réunit ou qui succède à de vives 
douleurs • 

(C) Par V effet des piqûres, des plaies , des ulcères^ 

ou par div^ers corps étrangers. 

(D) Par des altérations douloureuses dans les or» 
ganes des sens, 

% 
I 

On ne peut pas mieux déterminer les divers degrés de sen- 
sibilité du cerveau , de la moelle-épinière et des nerfs , que 
ceux de l'irritabilité des muscles qui lui e^t subot'dQnné««On 
sait seulement que toutes les parties du corp$ sont plw3 ou 



f 



(1) ladicationem Curatoriam dehere erui ex causa morbi cognilione» 
(Van-Swiéten, inBoerli. aphor., 1079.) 

(2) J^aî craint , en le restreignant , de confondre des espèces d^épilepsies 
qui devaient être distinguées par le traitement. 

(3) Nous disons sans indice apparent d'aucuno lésion organitfum ni vice 
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iDoîiis sensible»» selon le nombre et la nature des beorfs «{U'elles 
reçoivent , et que parmi les muscles , l^s uns sont ptus irri«^ 
tables q«^ ks autres^ le ccenr, l'estomac, les inté^inSi là tua- 
trice Tétant en général bien {dus que les autres organes mttSf 
cnlairas. 

Tant que la sensibilité des ner6 et l'irritabilité des ttiuScles 
sont dans l'état naturel, les organes qui en sont pèùrviur 
jouissent de touts la {dénitiide de leurs fonctions ; mais ^i'éllès 
eiLoèdent, si eUesdé&illent ou si elles sont viciées, les fonctions 
des parties dans lesquelles les nerft se répandent sont trop ac-» 
tivesou trop affaiblies, ou même aussi elles peuvent être dété- 
lîprées dans la nature«de leurs fonctions. Il est certain y quant 
à répilepsie» qu'elle a existé chex des individus ou Ton né pou^ 
Tait reeôimaitre qu'un excès de sensibilité dans l'encéphale 
et dans le système nerveux , sans aucune lésion organique pro** 
noacée» souvent avec surcroît d'irtitabililé dans lés muscles 
en général y à l'exception de quelques-uns qui -étaient quel- 
qaefoi$ dant on véritable état de paralysie , tandis que les 
autres muscles étaient affectés de convulsions où en étaient 
sosoeptibles (i). 

Quoiqu'il en soit, il est certain que de vraies épilepsies 
existent sans autre cause apparente qu'un excès de sensi- 
bilité. Elles ont été observées par d'habiles médecins , d'a- 
bord dics des enfans pins ou moins jeunes, même en nais- 
sant ( £/727ep. neophitorum y Sauvages); chez ceux qui sont 
doués d'une constitution grêle , délicate, le plus souvent 
maigres ; ceux enfin dont la sensibilité est extrême , et qui 
ont Fesprit vif, comme Baillou l'a d'abord remarqué, et 
après lui TVillis , JVhj-tt ^ et autres grands médecins. Ils ont 
aussi compris dans ce genre d'épilepsie celle qu'éprouvent 
souvent les hommes mélancoliques^ les femmes hystériques 

.[■I II 1 1 1 ■ Il II II--- --, -.- — - - - - ■ ^ 

deihumeurs sans cependant cr(âre que la diversité des tempéramensoVs 
prorienoe quelquefois sans en pouvoir reconnaître la cause , quoiqu'il 
ne soit pas douteux qu'il y en a une réelle , et que si Ton ne la conuaitfNis , 
e'*cst parce que souvent éXe n'est pas assez bien caractérisée pour que le mé- 
decin paisse la prendre ea considération en traitant son malade, 
(i) Voyez à ce sujet VAnat, med, ,t. iv j p. i34> 
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et aatr68 personnes dont le cerveau et les ner£i sont trop 
sensibles et les muscles trop irritables (i). 

Cest parmi ces épilepsies que doivent être comprises celles 
qui surviennent aux personnes qui éprouvent ^ avant Tac^ 
cèS| de très -vives douleiprs, quelle qu'en soit la cause; 
car la plus légère peut produire Fépilepsie chez de 
sujets : tels sont le froid et le chaud qui se su( 
ment ,ou avec plus ou moins de violence (2). 

Ceux donc qui sont atteints de cette espèce d'épileprie 
sont généralement très-sensibles et très-irritables ^ même 
hors le temps des accès ; la moindre stimulation les affecte 
grièvement ; tandis que d'autres personnes d'une constitu- 
tion ordinaire et dans l'état de santé, la supporteraient faci- 
lement sans être malades d'une manière notable , phynque- 
ment ou moralement. 

Quant aux causes secondaires de cet excès de sensAiliié 
et d'irritabilité j elles sont très-nombreuses ; on peut y oonif- 
prendre presque toutes celles qui produisent les diverses 
épilepsies et autres xnaladies convulnves. 

Le siège immédiat de cette espèce d'épilepsie nous parak 
résider dans la substance médullaire de l'encéphale et des 
nerb dont la sensibilité excède Tétat ordinaire (3). 

La nature a donné aux honmies une portion de sensibilité 
et d'irritabilité suffisante et convenable pour leurs fonctions. 



(i) On distÎDgae communément , dit Odier ( Man» de tned» prat. » 
p. 184 ) 9 les épilepsies qui ne proYÎennent que d'un encès d^irriiabUUé 
de celles qui dépendent de quelque affection organique. 

(3) Exfrigore et humiditate sœpè morbuê ortum duciu Bnnerios , de 
nen*, dut. et rigore^ cap. tiii, p. 5a. 

(3) Selon Saxonia^ Tépilepsie est une suite fréquente de irritation de la 
membrane de Tintérieur des ventricules du cerroau^ étant souvent stimulée 
par Teau chargée de la bile qu'elle contient, Nous ne pouvons garantir 
une pareille assertion, étant trop générale. Selon* Sennert et tons les nom- 
breux médecins qui ont suivi sa doctrine, la cause de Tépilepsie est une 
irritation de la faculté motrice qui , quoique libre à d'autres égards , force 
cependant , par son excès , le malade d'agir dans un sens contraire à sa 
volonté: contra nutum agere eogitur. Sauvages, 2Yos, meth,^ t. 11, 
p. 58o; mais n eelte volonté existe, elle doit être bien mobile et troublée. 
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Est-«Ile trop augmentée par quelques causes souvent iacoo- 
nnes, les sensations s'pxaltcnt, d«s convulsious toniques ou 
doniques avec perte de connaissance surviennent , et souvent 
l'^pilepsîe a lieu ; c'est ce qui est positif. Or, comme ces deux 
propriétés del'encéphale et desnerfssout plus grandes cbezles 
jeunes sujets que chei ceux qui sont plus âgés , les épilepsies 
par excès de seusibdité et celles par excès d'irritabilité sont 
plus communes clicz les énfans que chez les adultes , et chez 
ceux-ci plus que chez les vieilles personnes , cliez les femmes 
plus que chei les lioinmes , comme Haller et autres grands 
phyûologistes l'ont souvent dit , et comme uous-mème l'a- 

ITOos répété, 
b Jeue suis pas étonné, d'après cela , que les médecins aient 
■n on plus grand nombre d'enfans épîleptlques que de per- 
■Éimes plus âgées, de feuunes plus que d'hommes; on eu 
•ara nue preuve particulière en lisant l'intéressant ouvrage 
tar l'épilepsie de M. Maisonneuve (i). 

Les résultats des observations rapportées par ce médecin 
et par d'autres auteurs encore , qui confirment l'exbtence des 
^pilepsies par excès de sensibilité, sont connus. Nous pour- 
rions dire avoir vu aussi des personnes de tout âge, des 
Jetnmesplus que d'hommes, affectées d'une épilepsie que l'on 
ne pouvait rapporter qu'à cette seule cause , sans toutefois 
souvent en connaiti'e la raison , quelquefois même chez des 
hommes dont les apparences d'une forte constitution parais- 
saient en éloigner toute idée (?,). 

lùûs ne suflil-il pas que son existence soit démontrée pai 
des lignes non équivoques, d'après ses effets bien reconnus , 
pour la soumettre au traitement le mieux éprouvé, afin , du 

(i) ■ Le Itmiiéraracat et le seso , dit TUiot , varieut aussi beaacoup 

aptitude à l'épiCepsie. Ily a,(liC-it encore , iJei petsaunes robuste s dont 

^^gfiure aerltax n'a aucune mobililé et ne s'ullère poiat par lea impres- 

^Doa, dont les muscles, furaies et deusea , no ïonb presque pas conïuîsifs 

d! MiUeptible) de cette cruelle maladie , i moins que quelqnea causes mi- 

4anTiTif* n« fassent une irritation sur leur cerveau mérae , comme dans les 

où une plaie i la lêle jette dans les accès d'épilepaie le grenadiei' lo 

linlrjpido Tuiot, de rËpUepiie , art. ii. 

(4) Quoiqui Quarin uîl dit l« contraire , I. 3, p. i5. 
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moins , d'en prévenir les suites , en atténuant ou méiae en 
détruisant^ autant que possible , l'excès de sensibilité <pû 
existe par les moyens que la médecine peut fournir , et cela 
n'a pas toujours été sans succès. J'en pourrais citer d'J^eureux 
exemples chez des en fans y et encore chez des personnes |ifais 
âgées , des femmes particulièrement d'un tempérament ex- 
cessivement sensible , d'une constitution grêle , dormant pc9U 
et avec des rêves, des agitations spasmodiques, sujettes à 
des éternuemens fréqnens , douées d'une vivacité extrême, 
tant pour le physique que pour le moral, quelque»»unes étant 
' issues de parens épileptiques , et ne Tétant elles-mêmes pas 
■ devenues par un bon traitement et un bon régime. 

Mais s'il y a des malades atteints d'une vraie épilepôe avec 
des accès réguliers ou irréguliers , par un excès de sensibilité 
dans le système nerveux et d'irritabilité dans les muscles-, il y 
en a d'autres chez lesquels cet excès paraît exister plus parti- 
culièrement dans telle ou telle partie du corps, le plus souvent 
dans le cerveau et le« perfs, et par suite dans les organes de 
nos sensations , quelquefois dans l'un d'eux particuHèorement , 
avec prédominance sur les autres. Les auteurs en cmt rap- 
porté des exemples divers, concernant l'excès de sensibilité 
et d'irritabilité des yeux , des oreilles, du système dentemne , 
du cœur , de l'estomac , des intestins , des reins , de la vessie , 
de la matrice surtout, etc. 

C'est par une espèce à' irradiation^ pour me. servir de 
l'expression de M. Maisonneuve {\) , de toutes ces parties sur 
le cerveau , que Tépilepsie est alors produite , sans toutefois 
nier que très-souvent l'origine de cet excès de sensibilité 
d'un organe sur les autres ne puissie provenir elle-même .du 
cerveau , de Ja moelle épinière , ou dej> nerfs eux-mêmes qui 
se rendent à l'organe dont la sensibilité paraît dominer (2). 
Nous avouons que la connaissance, de toutes, cps causer 



(i) Voyez son ouvrage intitulé : MechercJuss et Obsert*atiôns sur l'Épi" 
lepsie^ pfig. 106 £t siiiv. . 

{1) CVst ce ^ui a pu quelquefois ÎDcluire ep erreur sur le si^ge prî- 
lîlif do l'êpilepsie clans les parties extérieures du corpS', quoiqu^ii .existât 



miti 

prioiâhvement dans le cerveau. 
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partieutières de l'épilepsie sont si obscures, qu'il est plus frùy 
dent de se contenter d'en admettre les principes généraux et 
Lien reconnus, que de vouloir lesexpliquer , surtout pour eh dér 
duire quelques conséquences utiles à laxrlinique , ou du moins 
•d'agir après les résultats de cette théoriie. Bornons-nous aux 
«x{4ication$ les plus immédiates^ et^Acoiie le moins possible ^ 
de -peur de nous égaler : il faut toujours craindre de Iss 
émettre et savoir que , plus d'une fois ,. on a rectifié la pJby* 
sîplogie. par les résultats de la. pratique médicale. . 

Traitement. i 

. Il' faut .d'abord cbnsidérer si l'état du pouls chez répilep* 
Cique pour lequel on est consulté, et autres circonstance}^ i 
D*indlqueraient pas la nécessité d'une saignée par la lancettç 
OH pài* les saingsues. C'est ce qui a souvent lieu chez les jeunes 
individus, surtout ceux qui étaient sujets à des béraorrhagieg 
4n âez , et qui ne les éprouvent plus ; les filles déjà réglées , 
qui ne le sont que peu ou point du tout, ainsi que les 
femmes qui ont cessé t:rop tàt de l'être. La saignée peut ^uh 
corecon venir aux personnes de l'up pu.'de Vautre sexe qui 
élAÎent' jettes i' un flux hémorrhoidal qui A'exi^ phia u e)t 
qui- éprouvent des^ céphalalgies , deis spf^sip^ i'ou da légèines 
coi^vt^a^ns avec d'au très syiaptômes d'affe/eVon spasmpdique. 
Ces causes et autres qu'on ne peut énumérer peuvent don- 
ner lieu à la pléthore sanguine , qui dçit être prise en consi- ' 
dération pour se décider à prescrire la saignée avant de ooi^r 
seiller aucun remède. Quielquefois même elle peut suffit)^ 
seule pouT diminuer l'excès de sensibilité, et d'irritabilité qui 
existe, et ei^pècher un accès épileptique de: Survenir. 

Après la saignée on prescrit , pendant plus ou moins de 
temps , lea boissons relâchantes et anodines le matin à jeun,, 
telles qu'une ou doux tasses de bouillon de veau avec qiuelr- 
ques herbes potagères, ou de petit^lait bien clarifié ,5cul ou 
édnlcoré avec du sirop de violettes, de chèvre -^feuiUie', 
de pivoine , etc. , sans négUger de tenir le ventre libre par 
des lavemcns éniolliens, surtout s'il y a de la constipation , 
conune cela a Ueu . alors fréquemment^ et aussi lorsque 
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chez de pareils malades te bas^ventre est plus ou moins don-» 
ïoureusement tuméfié avec des borborygmes, ou même tenda 
et disposé à une inflammation obscure, si elle n'est déjà comr- 
mencée* 

On prescrit un bain tiède presque tous les jours , ou , dans 
l'intervalle , des pédiluves le matin et quelquefois le soir ; le 
grand bain même, préférablement avant de se coucher, peut 
disposer au sommeil. J'ai utilement conseillé de faire usage, 
dans la journée , des infusions anti -^ spasmodiques théi- 
formes de fleurs de tilleul , de muguet , de primevère , de 
pensée sauvage, de caille -lait jaune , de pivoine mâle, de 
coquelicot, de feuilles d'oranger, édulcorées avec du sirop de 
chèvre-feuille , de stœchas , ou autre analogue. J'ai aussi £ait 
prendre, dans ces infusions ou dans quelques juleps anti-spa^ 
modiques , ou séparément , des poudres ou des extraits de 
valériane sauvage , de la poudre tempérante de Stahl , du 
quinquina , etc. 

Après un pareil traitement plus ou moins prolongé , je 
mettais ces malades à l'usage des bouillons de grenouille ou 
à celui du lait d'ânesse, et, pour le seconder , je conseillais 
un régime analogue, adoucissant et anodin. J'appelle anodin 
tout ce qui calme et diminue la sensibilité et l'irritation ^ 
et par suite l'insonmie , ce q]ae l'opium ne fait pas toujours^ 
surtout en pareil cas. Quelques auteurs n'en onlr-ilspas abusé, 
sans en exempter Bursenus ( i ) ? 

Cependant si les caïmans non opiacés ne réussissaient pas ^ 
il faudrait bien recourir à l'opium , pour le soir surtout, 
si des insomnies se manifestaient avec des accès épileptiques 
plus ou moins forts , ce qui n'est pas rare ; il faudrait aupara^* 
vant prescrire les plus doux parégoriques ^ d'abord sans 
opium , tels que les émulsions et les eaux de laitue, de 
cerises noires ; une ou deux pilules de deux ou trois grains de 
camphre , d'assa-fœtida et de nitre ; ou une autre pilule «vec 
deux ou trois grains d'extrait de jusquiame. Je préfère , en 
général , la jusquiame à l'opium lorsque je reconnais plus 
ou moins de pléthore sanguine ; mais il faut la prescrire à plus 



(i) DeEpilepsiaf cap. yiix^ p. i56, 167. 
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^B^Ute dose que l'opium pour en retiicr le incinesvantaKe. 
^HSuu) une pamlle raison, je donne la préférence à l'opium (i). 
^ J'ai encore quelquefois prescrit, pour la journée , l'assa- 
fœtida. jusqu'à la dose d'un demi-gros , d'un gros même par 
jour, seul, ou pris sous forme de petites pilules ou même 
téuni au cainplire. J'ai aussi fait pi-endre le musc à la dose de 
deux Âijix grains, uoe ou deux fois dans la journée, mais seu- 
lement lorsqu'il n'y avait pas des signes de plétlioi-e , ce mé- 
dicament m'ayant paru alors plutôt nuisible qu'utile. 

C'est après un pareil traitement, plus ou moins de temps 
tontinué et soutenu d'un régime convenable , que les ma- 
lades usaient, aux repas, d'une teinture aqueuse de bon quin-i 
ioa , avec très-peu de vin de Bordeaux ou autre vin rouga 
is trop écbauil'ant. Cesmoyens étaient secondés par de doux 
Hercices à pied ou en voiture , relatifs aux forces phy^ques 
K morales ; c'est enfin après un pareil traitement que nous 
u de violées accès d'épdepsie par excès de sensibilité , 
1 autre cause apparente, diminuer d'intensité, de iré- 
, de longueur, et enfin qu'ils ont fini par disparaître ; 
taudis que cher d'autres épilepliques du même genre , qu'on 
voulu traiter par des écbauffans réputés anti-spasmodiques, 
■•n par d'autres remèdes plus ou moins excitans , par les 
~ttti-épileptiques ainsi nommés , on a plus fait de mal que de 

Qu'on juge après cela de ce qu'on peut attendre des vomi- 
feet des purgatifs violensprescrits en pareille occurrence (5). 

(l) H. Maiioaaeui'e rapporte quelques faita Tavorables à l'action <le 
IVqHuntdBDsI't'pilqisieBpasiiioiliquc (p3g> SG, note) , entr'aulrca uns obr 
•tmlion ial^roHsaatE de M. Frcteau, liabilc m^deciD de Nanles, sur 
•uw £pi1epiie connèe guérie par l'opium , ilélermiii^c peut-f Cre par l'âgç 
de poberlë ( p. G5 ). Noua pourrions citer d'aulres faits cd faveur de l'o- 
^QlB dans PépiUpEtc apasmodique , nuiB tonjoura eu prcnsut lei pré- 
tMttioiu requises pour lu prescrire. 

(a) IVoauo prajudicio epUeplicis indUcrimùmlim remédia roborantta, 
txtUtaitia propinantur ; lentibiliorei h motcha camphora athere viîriob 
el o/li* nervinU lapi in deteriits muni imo in languineU, et Utit qui tub 

Ï-^ytmolividumfaàiiicolorembabBniciuiuapopUctieui intullut imjui 
net. Qniiin, t. ii.p. a?- 
[3} Tti vu lie trcs-facbcux effets dci vomilid eu Général «inii que du 
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J'ajouterai seulement à cet article, que j'ai soutekiu la 
doctriue que je viens d'admettre dans une consultation où 
je me suis trouvé avec quelques médecins de Pans , parmi 
lesquels était Desessarts ^smsujet à' nue jeune demoiselle âgée 
de douze ans, extrêmement maigre, et d'une sensibilité et im* 
tabilité extrêmes. Elle avait eu plusieurs accès d'épilepàe 
bien caractérisa, sans aucune autre cause .reconnue qu'une 
extrême sensibilité. Je lui avais faut suivre opiniâtrement, 
pendant plusieurs mois , le traitement adoucissant , humeo- 
tajit et anodin dont je viens de piarler , surtout beaucoup 
de bains tièdes. Les accès étant devenus j^us rares, plus 
courts et moins violens , je fus d'avis que Ton continuât en- 
core ce traitement avant d'en prescrire un autre d'après des 
indications plutôt supposées que bien réelles. Mon confrèie 
Desessarts proposa un cautère au bras , en ajoutant , d'un ton 
ironique : « J'espère que ce remède, qui n'est pas excitant , 
V pourra, par l'évacuation qu'il procurera , diminuer Vdcre' 
*» qui domine chez notre jeune malade , et peut-être la guérir 
9 ainsi de sa maladie , car j'ai obtenu plusieurs bons effets 
» des cautères en pareils cas. » Je fus de son avis ; le cautère 
fut étabU , en même temps que l'on continua le traitement 
que j'avais prescrit environ deux mois, après lesquels les 
accès diminuèrent et s'éloignèrent de plus en plus , de telle 
sorte , qu'au lieu de survenir toutes les semaines et plusieurs 
fais, ils ne se noanifestèrent que tous les mois , et furent même 
très-légers. Le cours des règles se rétablit , et les accès d'épi- 
lepsie disparurent complètement. 

J'ai depuis cette époque , plus que je ne l'avais fait aupa- 
ravant , utilement conseillé , dans les affections convulsives^ 
d'étaBlir un cautère au bras ou ailleurs , en même temps que 
l'on continuait l'usage des anti - spasmodiques plutôt rafraî- 
chissant qu'échaufians , et j'en ai obtenu d'heureux effets. 



nitrate d'argent , ordonné par un médeoin de Genève à un malade très- 
irritable* Morgagni a £ait remarquer , après Cadiu$'Aurelianu9 ( de 
morb» chron. ), que les vomitifs étaient dangereux dans la plupart des épi- 
lepsies, surtout lorsqu'il y avait une irritation dominante (Morgagni, dç 
lepileptia , epist. iz , art. 7 }. 
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J'ai été consulté , pour un enfant âgé de quatre ans, appar- 
tenant à. une dame des environs de Gaen , âgée de vingt-trois 
ajis, d'une constitution trè^nlélicate et très-sensihle ^ dont le 
maii, âgé de vingt-cinq ans, était aussi d'une constitution ùéle 
et très - sensible. Cet enfant avait éprouvé de fortes convul- 
sions pendant sa première dentition , plusieurs fois rappro- 
chées, avec perte de connaissance. Il parut s'être rétabli après 
la dentition , lorsqu'on observa qu'après la plus légère agi- 
tation^ physique ou morale, il éprouvait, pendant plus ou 
moins. de temps, une très-fadble convulsion clonique vers les 
ifuiscles de la face , d'abord avec un léger trouble dans les 
i^ees , et bientôt avec perte de connaissance totale , mais in- 
stantanée. La mère crut devoir m'envoyer, à cet effet, un 
exposé de la maladie de son enfant , rédigé par M. Chibourgj 
babile médecin , qui l'avait soigné , et lui avait fait prendre 
divers anti-spasmodiques éprouvés contre l'épilepsie. Je con- 
seillai un cautère au bras , et un fréquent usage des bains do- 
laestiques seulement tièdcs; l'usage des boissons humec- 
tantes et rafraîchissantes ; ime cuillerée de sirop de quinquina 
à prendre une ou deux fois par jour ,, avec cinq à six gouttes 
de teinture de valériane sauvage. Ce traitement fut suivi d'un 
bon régime, eteutdes succès. J'appris dans la suite que l'enfant 
avait supporté la seconde dentition sans aucun accident,, et 
qu'il avait joui d'une bonne santé, sans éprouver aucun 
symptôme d'épUepsie. 

Le fils d'un négociant de la rue aux Ours , dont la mère 
ti' était âgée que de dix-huit ans, très-fluette, et excessi- 
vement irritable , vint au monde au terme de sept mois 
de grossesse. Cet enfant fut élevé ave<^une peine extrême , 
'^nt il était délicat. Cependant à force de bons soins et avec 
^ne bonne nourrice il vécut , malgré sa constitution grêle , 
sensible et trhs^irritable» Il éprouva plusieurs mouvemens 
convulsifs que des bains et des boissons rafraîchissantes 
et relâchantes un peu anodines modérèrent d'abord et apai- 
sèrent eniin ; l'enfant se rétablit. Sa vivacité était extrême , 
sa dentition fut orageuse , quelquefois avec des mouvemens 
convulsifs ; son intelligence parut précoce j il apprenait tout 
ce qu'on lui enseignait avec la plus grande facilité; son som-^ 
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meil était entrecoupé par des rêves. On lui entendait «m*» 
vent répéter ce qu'il avait appris dans la journée ; parfois 
il mouvait violemment la mâchoire inférieure contre la • 
supérieure par la convulsion de ses muscles^ ce qui faisait 
qu'on entendait un grincement causé par le frottement 
des dents. On observa cliez ce jeune malade, vers Tàge de 
treize à quatorze ans , qu'il fronçait fréquemment et irrégu-r 
liëremeni la peau du front et celle des paupières, surtoutdàns ^ 
la supérieure gauche qu'il tenait parfois long-temps relevée s 
il avait aussi quelquefois une légère rétraction de la commi»> 
sure gauche des lèvres. On voulut le corriger de ces préten- 
dues grimaces par de simples remontrances ; mais les mon- 
vemens véritablement convulsifs continuèrent ; faien plus , 
ils devinrent plus fréquens en même temps que le bras àa 
même côté éprouvait des convulsions involontaires. Bientôt à 
ces convulsions se joignirent la perte de connaissance ttè9<^ . 
subite et une chute précipitée ; enfin , cet enfant éprouva 
de vrais accès d^épilepsie ; d'abord légers et éloignés , mav 
qui devinrent plus intenses et plus fréquens. Ce jeune ma- 
lade était très -maigre et très-sujet à une petite toux qui 
faisait craindre une phthisie pulmonaire. Le chirurgien i{(7ic— 
land y qui lui donnait des soins lui fit apposer des sangsues 
aux tempes deux ou trois fois à quelques distances ; il lui 
conseilla de fréquens pédiluves avec de la poudre de mou- 
tarde , et le purgea plusieurs fois ; des vésicatoires volans 
furent mis sur diverses parties du corps ; les anti-spasmo- 
diques ordinaires furent prescrits , teLs que la valériane sau- 
vage , le quinquina , le musc , le camphre , l'assa-fœtida ; 
mais ils ne produisirent aucun amendement dans les accès 
èpileptiquesi 

Instruit de tous ces faits par l'exposé d'une consultation 
rédigée par M. Roulandy je crus, considérant l'âge du jeune 
liomme qui était celui de la puberté , i®. devoir encore con- 
seiller l'application de quelques sangsues au cou , si les plus 
légers signes de pléthore existaient ; de continuer fréquem- 
ment les pédiluves simples ou avec addition de la poudre de 
moutarde , surtout après l'application des sangsues ; mais je 
m^opposai à l'usage des remèdes réputés anti-épileptiques , 
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me paraissant trop echaull'ans. Je conseillai au contraire de 
faire boire nu jeune malade, tous les malins, un ou deux 
Terres de Louillon de grenouilles , ou celui de poulet avec de 
l'orge uiondé et quelques feuilles de poirée et de laitue j 
de prendre , dans la journée, deux ou trois tasses d'une in- 
fasion ttéiformc de Seurs de violette et de gallium luteuni , 
«dulcoree avec du sirop de chèvre— feuille ou de nymphœa. 

• 3", Après ce traitement , prolongé pendant trois semaines 
â un mois , je conseillai de prendre , soir et matin , le lait 

I d'ànesse , et dans la journée du lait de vache avec atjdition 
d'un peu de pain ou de riz , de vermicelle , de gruau , s'il 
«mil toutefois nécessaire pour soutenir les forces. 

3°. En même temps je prescrivis , pour la journée , trois à 
quatre cuillerées à café de sirop de chèvre-feuille avec une 
pilule , d'abord de deux grains , composée d'extrait de laitue 
Tireuse , ensuite avec addition d'un ou deux grains d'extrait 
ii jusquiame , surtout si les accîdens spasmodiques conti- 

4°> Je conseillai aussi l'usage de quelques demi - bains à 
peine tiède s. 

5". Des lavemens avec une décoction de feuilles de mauve , 
âc laitue et de morelle , avec du beurre ou deux onces de 
miel violât , étaient quelquefois donnés pour tenir le ventre 
libre. 
Ce traitement fut suivi pendant les quatre mois de l'été 
i8i 7 avec de si grands avantages , que les accidens épi- 
Kpiiqnes et cCux qui indiquaient un commencement de 
pUlhisie pulmonaire furent détruits , enfin que te jeune ma— 
'ade fut rendu à la santé. 

Nous pourrions citer d'autres exemples d'épilepsies par 
ficès de sensibilité et d'irritabilité , ou du moins dont nous 
n'avons connu d'autre cause chez ces malades et qui ont ce- 
pendant été heureusement traitées par les mêmes remèdes, .Te 
doute pas que la clinique ne fournisse plus soiîvent qu'on 
croit des guérisons de convulsions souventépileptiques. Je 
ivoieÂ l'article épilepsie par diverses acrimonies, reconnues 
ses de celle maladie , devant être quelquefois 
itée de la môme niauiùrt'. 
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No09 venons de dire que Vépilepsie était une suite fré- 
quente de l'excès de sensibilité nerveuse et de l'm ilabilélé 
musculairei sansapparence d'aucune lésion morbide . Nous di- 
rons à présent que des accès d'épilepsie sont sui*\eaus avec 
des douleurs (i) dans difiéientes | arties du corps , sans appa-> 
irenoe d'aucune lésion externe ou interne. Les auteurs en ont 
rapporté beaucoup d'exemples. Les douleurs à la tête , fré- 
quentes , intenses et plus ou moins durables., paraissent être 
celles qui ont le plus souvent annoncé les accès d'épiiepsie ou 
du moins qui les ont précédés, et souvent accompagnés oa 
suivis. 

En effet*, combien de foisn'a-t-ou pas vu les convulsiena, 
Fépilepsie eniin iHirvenir cbez des malades qui avaient éprouvé '. 
de vives et longues céphalalgies , ou autres douleurs en divers 
lieux du corps, plus ou moins intenses y quelquefois après 
des plaies ou même après leur avoir pratiqué quelque opé-« 
zation chirurgicale (2) ; chez les femmes , pendant les coib* 
ches ou à leur suite , après des luxations avec des douleurs 
extrêmes , ou lorsque le chirurgien se livrait à leur réduc- 
tion , ainsi qu'à la suite ou pendant le traitement des frao* 
tures avec esquilles , etc 

L'épilepsie est une suite fréquente , non-seulemont des cé- 
phalalgies violentes, mais encore des gastralgies , des coliques 
diverses, hépatiques, saturnines, etc. et d'autres douleurs ré- 
sidant dans la substance du foie ou dans les canaux biliaires , 
pancréatiques, néphrétiques ; dans les uretères, dan» la ves" 
sie : enfin les douleurs peuvent exister dans toutes les- fibres 
du corps, nerveuses, musculaires, membraneuses et ligamen- 
teuses ; elles peuvent aussi survenir dans les affections vhu^ 
matismales et goutteuses (3). 



(i) EpUepsia à dalore, Delii,ame/iit. dec, 5. Sauvages, Nosol,^ das. v. 
Spasm, uiùt^er. clon'ic, de EpUepsia, 10 : h Jentitione. Ibid. 

(a) Traumaiica, Sauvages. Ihitl. sj)ec. , i3 , après Bonct et Haller. Il 
y a peu de chirurgieus qui ne puissent en citer des exemples plos ou moins 
intëresssans. 

(3) On trouvera dans lus ouvrages do SaUuages , de Tissai y et dans 
CjbIuî de Desporlcs , r-lc, plusieurs observations sur dos accès d'épilepûc 
survenus après de vives douleurs dans les diverses parties du corps. 



ET DE ses .DIFFÉRENCES AVEC d'aUTRES .MALADTES. 2o5 

• 

Tom^.çiBê douleurs , trop vives et trop longues» peuvent 
e»fiii.ca«ser l'tfpilepsie, surtout s'il existe dans le cerveau 
quelque florte de diaihèse ou disposition à cette maladie. 
. On a cependant plusieurs fois observé que lorsque la dou- 
leur étai^ produite par quelque vice en diverses parties du 
corp9 , r«pilepsie cessait ou dioûnuait beaucoup ; sans doute 
parce qu'alors le vice affectait d'autant moins le cerveau y 
qa^ portait plus vivement son impression sur le lieu dou- 
loureux dans d'autres parties ;. d'où renaissait le calme dans 
le système cérébral; aussi a->t-on vu des accès formidables d'é- 
pîlepsie cesser alors. Et n'est-ce pas d'après un pareil résultat 
qufon a cru devoir exciter de la douleur en des parties diffé- 
lenies et éloignées du cerveau, par des vésicatoires, des syna- 
fètaneêf desmoxa, des sétons, etc.? Cependant, avant d'y avoir 
recours^ il faut bien considérer si la prescription des cabuans> 
mr le lieu où l'on croit que réside la cause de l'épilepsie , ne 
serait pas préférable aux violens irritans , ou si l'existence 
de la pléthore sanguine n'indiquerait pas la nécessité d'une 
lugnée préalable , laquelle pourrait être alors le remède le 
plus calmant ou du moins celui qui disposerait au succès des 
remèdes stimulans, s'il fallait ensuite les prescrire. 

hkcrampe d'un ou de plusieurs muscles , subite , doulou- 
reuse I et plus ou moins durable , précède souvent les accès 
d'épilepsie , et elle peut résider dans toutes les parties mus- 
colairei, de la tête , du tronc et des extrémités , de manière 
que le malade peut quelquefois les reconnaître et s'en 
^aindre avant que l'accès survienne. Le médecin peut même 
l'eu convaincre à la vue , ou par le toucher ; les douleurs 
de crampes étant accompagnées de convulsions toniques ou 
doniques , pendant lesquelles ces muscles sont violemment 
contractés , tuméfiés , durcis ; les dpuleurs cessent ou re- 
prennent quelquefois subitement. Toutefois les crampes 
i^'ont pas toujours lieu dans les mêmes muscles , changeant 
'Apidement de siège , soit en montant , soit en descendant 
delà tête , et d'autres fois dans un sens contraire. 

Il ne faut pas ignorer que les crampes des extrémités su- 
périeures ont souvent leur cause dans la tête , le cou, la poi- 
trine, tandis que celles des extrémités inférieures proviennent 
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fréquemment des embarras ou de quelques congestioii» dam 
le bas-ventre. Les femmes grosses y sont très-sujettes. Les 
bydropisies ascites en sont aussi souvent précédées ou acoomp 
pagnées ; et quant aux accès épileptiqUes^ les crampes en sont 
souvent les avant-coureurs. 

On en a quelquefois suspendu les suites ou les accès épikp- 
tiques même , par des onctions anodines huileuses et opia- 
cées faites sur les muscles en convulsion , comme j'en ai va 
des exemples après Morgagnù 

D'autres fois on y parvient aussi , suivant Burserius^ftathi 
lotion de la partie douloureuse , avec l'esprit de baies do 
genièvre , de l'eau thériacale , celle de la reine de Hongrie. ' 
On pourrait encore y réussir par la compression des nerfs ifoà 
vont se répandre dans les muscles dont la convulsion produit 
la crampe. 

Mais si les crampes provenaient d'une lympbe acre , te» 
nace , irritant les muscles , les nerfs ou leurs enveloppes y 
vti non raro vidimus ^ dit le même auteur, alors il fisiiit.' 
prescrire les bains , les fomentations et les décoctions dei 
bois quT augmentent légèrement les excrétions , surtout les ' 
sueurs. Si la douleur provenait de quelque esquille OU de 
quelque balle que l'on pourrait extraire y alors sans doute il 
ne faudrait pas négliger de le faire au plus tôt , et toujours 
avec les précautions convenables. On a vu des épileptiquiBS , 
ainsi que nous le dirons plus bas , guérir par cette aeulé 
opération artificielle , ou même quelquefois ces corps étraiH- 
gers qui s'étaient introduits dans le corps s'en sont praticfué 
une issue par quelque abcès qui s'est ouvert extérieurement 
par le seul travail de la nature , ou par le chirurgien qui a . 
pu en favoriser la sortie en pratiquant une ouverture avec un 
bistouri ou autrement, (i). 

C'est ainsi que des épllepsies occasionées par des corps 
étrangers ont été radicalement guéries. L'on en a cité des 
exemples et les uns plus remarquables que les autres. M. iLo- 
morier^ célèbre chirurgien de Montpellier , fut consulté par 
un militaire qui éprouvait des accès d'épilepsie depuis long- 

(') Voyez précédeiament , p. i57 et suiv. 
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temps ; il avait reçu nn coup de fusil à la cuisse. Ces accès 
éiaient précédés d'uue vive douleur dans cette partie. Cet ha- 
bile praticien , en ayant fait l'exploration , y fit une iocision et 
en retira deux ou trois grains de plomb , et le malade fut guéri 
deTépilepsie (i). 

fan-Swiéten (a) rapporte l'histoire d'une épilepsie qui fut 
guérie par l'extraction d'un corps dur qui irritait les nerfs, 
Ea voici une autre d'un genre différent, mais qui nous parait 
mériter d'être rapportée. Une dame âgée d'environ trente- 
Bois ans , et d'une forte constitution , avait eu deux enfaas qui 
jonîssaientd'unebonnesanté.Elle vient àParis.jT/nZoe/ et moi 
fûmes appelés en coosultalion. Cette daine se plaignait d'une 
douleur de tête très-violente presque habituelle , mais surtout 
les deux ou trois premiers jours qui précédaient et commen- 
çaient les époques de ses règles. Ces douleurs, qui furent 
d'abord négligées, devinrent si fortes qu'elles furent quelque- 
fois suivies de mou veniens convulsifs, de plus en plus violens; 
la malade perdait quelquefois subitement connaissance , 
éprouvant plus ou moins de salivation pendant l'accès avec 
des mouvemens convulsifs de la langue. Nous fîmes toutes 
les demandes nécessaires , comme on doit bien le croire , 
pour parvenir à la connaissance de la cause d'une épilepsie 
semblable ; ses accès survenant aux époques des règles , nous 
crûmes d'abord devoir porter notre attention vers les or- 
ganes utérins, d'autant plus qne cette dame avait été très- 
SQJettc à l'hystérie. Mais comme elle était assez bien réglée , 
que son pouls n'était pas plus plein qu'il ne le fallait et qu'il 

Ia'y avait non plus aucunes excrétions , ni éruptions suppri- 
(l) On trouvera , ilana les auteurs île chliurgie, de npmbrcusvs obi 
MrvatioDS de corps étrangets introduits dans L'ïnléricur du corps par des 
plsieBd'armesï lïu ou auliea, aÏQsi que par la voie de la déglutition, par 
le rondemcut et par les voies génitales , etc. , et qui ont donné lieu \ des 
^pilepsies , mais dont les uos sont sortis après quelque ulcération surveoua 
«la peau, et dont d'autres ODt été eitruila par l'art; et aouvcnl ces corpa 
étraugurs avaient parcouru de très-grands espaces. Ou [feut coniult«r à 
ca sujet les Mémoires de l'Académie roj-ale de Chirurgie et autres boni 
oavrages, o£l de pareils faita soat eipoiés. 

(3] Comn^nt. in Boerhaai', , aphor. 1804 , t. m , p. ffSa. Ou en trou- 
vera eneore d'autres exemplesdansdivers ouvrages, parlicalifrenient dans 
celui (le TYiiotsur l'Épilepiie. 
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mées , aucun vice ne pouvait être idgnalé. Nous portâmes 
notre attention vers la boiiche pour examiner Tétàt des ge»- 
civesetdes dents. Nous apprîmes que la malade avait eu vue 
dentition laborieuse, et nous vîmes qu'il lui manquait èoeore 
les deux dernières dents de sagesse à chaque mâchoire ; d'Ul- 
leurs les dents en général paraissaient très^reàsevrées^ avec 
un gonflement des gencives qui étaient très-routes ainsi que 
ks parties voisines de la bouche. Maloèt lai d'avis de faire e:&- 
traire une des secondes petites molaires de l'arcade sapéricfnre 
à lacpielle la malade rapportait quelquefois un peu de doidëuri 
pour diminuer la compression que les autres dents pouvaient 
faire sur leurs nerfs et pour faciliter l'issue des dernières auv- 
laires qui paraissaient disposées à sortir de leurs alvéoles, a 
l'on en jugeait par le gonflement et la dureté des gencives, 
surtout dans la région des dernières dents molaires. Noos e»- 
' périons d'ailleurs que les douleurs de tête seredent mouM 
violentes après l'extraction de la dent. Nous voulûmes laire 
précéder cette extraction par Tapplication de quelques sang- 
sues aux tempes, afin de bien dégorger les vaiisseaux san^ 
guins. Le surlendemain , Bourdei , dentiste du Roi , fut appelé 
pour extt-aire la petite molaire déjà signalée. Cette, oipértt- 
tion eut un si heureux effet , que les maux de tète habtfends 
diminuèrent et finirent bientôt , ainsi que les vnànréÈBteB» 
convulsifs et la salivation. On prescrivit, après cette opé«- 
ration chirurgicale , les anti^épileptiques usueU , sbiU diverse 
forme et pendant long-temps , et la malade' fit' lin IréquJsnt 
usage de bains tièdes. 11 n'y eut que trois ou quatre aecis 
qui diminuèrent après que la dent' fut ôtée et finirent peu à 

peu par- disparaître entièrement. 

Nous parlerons , dans un autre article , des épîlepsies'qui 
ont été ôccasionécs par le travail de la dentition chez les 
enfans , etc. 

J'ai connu une dame (la comtesse de M**J ,. qu,i éprouva , 
vers Vâge de trente-trois ans, de» maux de tête affreux, ayee'^ 
de temps en temps , de vraies mais courtes aliénations men- 
tales , suivies de quelques légères et cgurtes convulsions dans 
les muscles de la face et avec perte de connaissance^ ce qui 
simulait autant de petits accès d'épilepsie. Des saignées ^ des 
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boissons relâchantes , des bains, divers anti-spaimôdiques , 
fàorent inutilement prescrits. Tous les accidens ne cessèrent 
que lorsque la. dernike dent molaire du câté gauche fut 
sortie naturellement de son alvéole. Je ne sais si cette dame 
aura éprouvé une pareille rechute d'accidens lors de Vérup* 
tion de la dernière molaire du ^ôté droit qui n'était pas 
encore sortie : je crois devoir aveitir que cette malade était 
d'une constitution très-irritable et sensible , et qu'elle avait 
en plusieurs affections hystériques. 

On pourrait peut«^tre comprendre 9 parmi les ^épilepsies 
causées par de viv€S douleurs , celles qui sont survenues par 
des altérations dans les organes des sens , de la vue ^ de To- 
dorât, de l'oule, du goût, ou autres douleurs «néme obscuves 
dans d'autres parties du corps. Bvchan (î) a cité l'histoire 
f mt^ifent-qui éprouvait un accès d'ép^psie toutes les fois 
^*a& objet rouge frappait sôs regai'ds*. 

Afi rapport de Boerkaai^s , des' esclaves ont été exposés à 
, la vapeur du jqyét pour reconnaître s'ils n'étaient pa$ siijéts 
àPépilepsie (&). Leclerc assure qu'un de ses parens en éprour 
vait un accès toutes les fois^u'il percevait l'odeur du chanvre. 
Seux-eûfans cités per cet auteur et par laissât (3) ont éprouvé 
des Bocès épileptiques après avoir couché et derniif daos un 
champ de navette en 41eurs. 

On pourrait rapprocher de cet article un grand nombre 
d'antres épîlepsies qui ont commencé par des douleurs ou de 
légères molestations des organes de la respiration et dé la 
drcttlationdu sang, ou dans la région de l'estomac, des intes- 
tins, du foie , de la rate, du pancréas, dans les voies uri* 
naires, dans les parties de la génération fréquemment^ enfin 
dans toutes les parties internes du corps, la plus légère excita-r 
don dans des sujets sensibles et irritables pouvant occasioner 
en eux des douleurs et produire des accès d'épilepsie , sans 
doute parce qu'alors elles causent s^r le cerveau et les nerfs 
une iiiipreSsion dont la nature nous est inconnue ,- mais qui 
les dispose cependant aux accès épileptiques. 

(i) De rachitide perfect, Argentor , !7i5 , cité par Tissot,]^, 16^, 
(a) Ibid. 
(3; Ibid. 
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Schubart, cité par Ldeutaud, dit qu'un jeune homme diQ 
dix-sept ans fit une chute sur Thypochondre droite q[ui fut 
suivie d'un vomissement de sang et de convulsions dont les 
accès étaient renouvelés par toutes les odeurs , agréables ou 
fétides ; les alimens même dont le malade était forcé d'user 
les causaient ; la mie de pain fermentée , seulement sentie , 
les bouillons de viande à très-petite quantité, pris par la dé- 
glutition f renouvelaient les accès. Enfin | ce jeune honmie 
n'en était exempt qu'autant qu'il vivait de pain sans levain , 
du miel , du lait cru , du raisin. Il vécut ainsi un an sans 
éprouver aucun accès par pareilles causes < 

Enfin les accès épileptiques peuvent être précédés de seifr- 
sations plus ou moins douloureuses , si nombreuses et quet* 
quefois si bizarres et si cachées, que divers épileptiqUes n'ont 
pu en donner une idée au médecin , ou qu'ils s'en fesaient de 
si fausses sur leur nature ou sur leur siège, qu'on n'en pouvait 
avoir aucune notion , je ne dis pas certaine , mais probable. 
Je sais , disait un épileptique, que je vais avoir un accès d'é- 
pilepsie et malheureusement sans me tromper , par une cer- 
taine sensation de froid ou de chaud plus ou moins durable, 
quelquefois alternativement , commençant tantôt par on seul 
pied, tanjtôt par les deux; quelquefois l'accès paraissait 
prendre son origine dans le fond du ventre , avec des con- 
tractions spasmodiques plus ou moins étendues des extré- 
mités inférieures ) dont on ne connaissait ni le siège, ni la 
vraie nature* 

Des accès d'épilepsie ont souvent été précédés par 4^ 
douleurs aux articulations des mains , des pieds ou ailleurs ^ 
et dont la guérison a été opérée par l'extraction d'un ou de 
plusieurs durillons. Le docteur Carron rapporte un exemple 
d'épilepsie sympathique de ce genre , par une tumeur in-^ 
dolente au gros orteil. « Enhardi par celui de Storn, il 
» pratiqua, sur la tumeur , une incision , et il en retira de 
» petits corps durs de la grosseur chacun d'un grain de 
» millet , de nature sébacée ; il fit suppurer la plaie , et 
» ti*ente jours suffirent poux^ la cicatrisation. L'enfant fut 
» guéri. » (Dict. des Se* méd. , t. xïi, p. 624 1 article de 
M, Esqwrol), 
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Boerhaave (i) nous à rapporté Thistoire d'un adolescent 
studieux y phlegmatique , d'un esprit mobile auquel le froid 
causait des spasmes et des douleurs aux pieds et aux tëhdons 
à'jichillej qui montaient peu à peu aux jambes et aux cuisses. 
Ces douleurs furent périodiques pendant deux ans et avaient 
lieu deux à trois fois chaque année ; elles duraient deux ou 
trois heures; ensuite d'autres spasmes dans le dos étant surve- 
nus, les douleurs se firent ressentir du côté droit, en montant 
vers la tête et furent le prélude des accès épileptiques les 
mieux caractérisés. On remarqua qu'ils étaient plus violens 
pendant l'hiver que pendant l'été. Le malade pouvait les isin- 
noucer plusieurs heures^ même un jour auparavant , par un 
changement presque inexplicable de sensation qu'il éprouvait 
sur le do9 du métatarse et par une couleur livide qui y surve- 
nait sans aucun sentiment, en froid , d^aura epiîeptica, La 
compression de la jambe par la ligature retardait les accès. 
Boerhaave conseilla avec succès un traitement qui consistait, 
I*. tons les soirs, en un bain de jambes jusqu'au genou, qu'on 
frottait ensuite avec une étoffe de laine ; on recouvrait le dos 
du pied pendant la nuit et pendant le jour , jusqu'au bain du 
lendemain , avec un emplâtre de gomme ammoniac et autres 
{(ommeux ; 2®. le matin et le soir on fesait quelques fortes ex- 
tensions du tarse , comme pour réduire une luxation. Une pro- 
menade modérée étaitpermise pendant le jour. 3^. Le malade 
était purgé deux fois le mois , trois jours avant la nouvelle et 
la pleine lune , avec une potion dans laquelle il entrait dix 
grains de cinnabre , cinq grains de résine de guayac , huit 
gnins de scammonée , et quinze grains d'antimoine diapho- 
rétique , dans six gros de sirop de chicorée composé et deux 
onces d'eau de chicorée. Le jour de la purgation , on frottait 
les jÂeds avec de l'huile d'aspic (spicac). 4^. Le malade bu- 
vait, tous les matins , une infusion théiformc de racines de 
gérofle , de pivoine et de valériane sauvage , un scrupule de 
chaque ; derhue fraîche, deiix gros : chaque fois qu'il prenait 
la potion purgative^ il fesait usage, à six heures du soir , d'un 



(1) EpUepsia pedis symptomatica Boerhcuiyii. Gonsult. a. P. C. Saa« 
Tagçt, rfoêtd. 1. 1 , p. 583. 
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parégorique , composé avec six gros de sirop diacode , huit 
gouttes de teinture d'opium, dans de Feau distillée de coqiie- 
licot (i). Ce traitement eut unjbeureux succès. 

Des piqûres de nerfs par une épingle , par un clou , par la 
pointe d'un couteau, d'une épée , d'une lancette^ des esquilles 
d'os, ont donné lieu à des douleurs qui survenaientou redour- 
blaient avant les accès épileptiques. Que de faits de ce genre 
ne pourrait-on pas citer! Il en est qui prouveraient que la 
section incomplète des ner& a donné lieu à des accès d'épi* 
lepsie; or, alors il h'y a pas de meilleur moyen, si on le 
peut, que d'en achever la section par une incision complète, 
en débridant la plaie , et si l'on ne le peut , en y versant 
quelques gouttes d'huile de térébenthine éthérée ou autre lé- 
ger escarotique ; on a fait ainsi cesser des convulsions atroces 
et notamment celles occasionées par la piqûre des nerfii (2). 

M. Griois fils , rue Dauphine , fut ainsi piqué à l'un des 
nerfs du bras , par un chirurgien , élève de Lafite , en lui 
faisant une saignée que j'avais conseillée. Des convulsions 
survinrent plusieurs fois avec perte de connaissance comme 
dans les vrais accès d'épilepsie; je les fis cesser* en faisant 
agrandir la plaie par une plus grande incision. On recourut 
ensuite aux bains tièdes et à quelques fomentations émoL- 
lientes et opiacées qui firent cesser tous les accidens. La plaie 
fut bientôt guérie sans aucune suite fâcheuse. 

Mais toutes les piqûres de nerfs ne sont pas aussi heureuse- 
ment traitées, puisque plusieurs ont donné Ueu à des épilepsies 
qui ont été incurables. Telle est celle dont George Abraham 
Merclin , médecin de Nuremberg , a rapporté l'histoire. Un 
jeune malade de dix-huit ans^ d'un bon tempérament, éprouve 
une douleur au gros orteil du pied gauche , par l'ongle qui 

(i) Extrait de la IVosol, de SauTages , class. iv, 1. 1 , pag. 58a. 

(a) Ce moyen fut heureusemeut employé sur Charles IX, roi de Praoœ, 
après une piqûre des nerfs du bras , suivie d^accidens graves survenus à la 
suite d^une saignée qu^ Antoine Portail, son chirurgien ordinaire^ lui avait 
faite ( sans doute à la veine médiane-hasiiique , eu piquant le nerf médian 
ou les filets nerveux de ^aponévrose brachiale ). Aml^oise Paré , son pre- 
tnier chirurgien , calma promptement ces accidens en iRûsant verser sur la 
plaie quelques gouttes d^huiie de térébenthine bico chaude avec on pea 
d'ean-de-vie rectifiée. 
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^Cait rentré dans la chair. II s'y forma une tumeur. Un chirur- 
gien rouvrit par une incision , et il survint des convulsions, 
enfin des accès d'épikpsie qui furent incurables. On remarqua 
qu'il coulait de la plaie une humeur sanieuse(i). Pourquoi 
donc n'a-t-on pas porté le feu sur cette partie , ou pourquoi 
n'a--t*on pas fait la résection d'une phalange ou même du 
pouce, pour guérir le malade dont nous parlons? II y a toute 
apparence qu'il l'eût été par ce seul traitement. 
' Noos ne finirions pas si nous rapportions les nombreuses 
observations consignées dans les auteurs , sur des épilepsies 
qui ont été annoncées par des douleurs plus ou moins vives , 
produites par de nombreuses causes en diverses parties in-- 
ternes ou externes de la tête , de la poitrine , du bas-ventre , 
on des extrémités. 

L'on a quelquefois appliqué sur ces parties avec succès^ 
an premier instant où les douleurs commençaient à se faire 
ressentir , ou mêmç pour les prévenir , des tojHqucs ano- 
dynS) des emplâtres d'opium gommeux avec du camphre , et 
des fomentations avec du quinquina , réunis aux caïmans. On 
les a aussi quelquefois arrêtées' avec du baume tranquille , 
de l'huile animale de Dippel , avec addition d'opium gom- 
meux , et avec un tel succès , que de vives douleurs ont été 
calmées , et que des accès d'épilcpsie sont devenus plus doux 
ou même qu'ils ont été guéris. J'en ai précédemment (p. i6i 
et scÛT.) rapporté deux exem^fles heureux. Yoy. aussi mes 
Mémoires 9 1. ii , p. 229. 

Quelquefois on a eu recours à des moyenspluspuissans et qui 
ont été curatifs ; ainsi Ton a apposé sur lesUeux du corps où les 
douleurs se faisaient ressentir , ou dans d'autres parties corres- 
pondantes, pendant les intervalles des accès d'épilepsie, pour 
en prévenir le retour, des vésicatoires (2) , des ventouses que 
Ton a scarifiées ; des sétons, desmoxa, ont été mis sur ces par- 
ties, et ont plus ou moins de temps été maintenus en suppura- 



(i) Coîiect, anat, , t. m , p. 270. 

(a) Le D'- Serrw, célèbre médecin praticien de Naplcs , guérit un en- 
foiit decînqanfl, épilcptiquc, en appliquant un vésicatoire sur le cuir-cbe- 
fdu, aprc» avoir bien fait raser la tête. Cette observation a été rapportée 
par Morgagm ( de sed, et caus, morb* , epist. x , art. 5 )• 
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tion. Enfin, on a recouru au trépan lorsqu'on a cm que Té- 
pilepsie provenait de quelque vice du crâne en général , ou 
de quelqu'un de ses os ; et Ton a rapporté d'iieureux exem- 
pies de ce traitements 

Toutefois^ les succès de ces remèdes dans le traitement dés 
épilepsiçs qui avaient été annoncées par des douleurs in* 
ternes , n'ont pas été aussi nombreux que ceux qu'on a ob- 
tenus à l'égard des épilepsies sympathiques dont la cause 
était externe ; sans doute parce qu'on n'a pas pu appliquer le 
remède sur le lieu même de la douleur, où il eût pu inuné- 
diatement produire d'heureux effets. En effet combien n'a- 
t - on pas d'exemples de guérisons obtenues en recourant 
alors aux topiques caïmans , aux ligatures ou aux compres- 
sions des nerfis au-dessus du mal vers la tête. On ^t que par 
ces moyens on a empêché les douleurs de se propager de la 
partie souffrante au cerveau , et qu'on a ainsi retardé , non- 
seulemént l'invasion de l'accès , mais même qu'on l'a arrêté. 
Les auteurs rapportent divers faits qui le prouvent, ^o/i- 
Swiéten,Burserius, Tissot et Odier particulièrement (i) , etc* 

Un militaire, dit ce médecin, avait reçu à la tête un coup 
de sabre dont il se croyait bien guéri ; il finit cependant 
par éprouver des crampes fré(juentes au petit doigt , seule- 
ment de la main droite. Ces crampes durèrent quelques 
mois , nonobstant les remèdes cp! Odier lui prescrivit ; bien 
plus , elles augmentèrent en fréquence et en intensité r 
elles s'étendirent jusqu'au poignet , à l'épaule et enfin à la 
tête , en remontant toujours comme Vaura epileptica. En 
effet , l'accès épileptique survenait alors. Odier conseilla , 
pour arrêter ces crampes , la compression des nerfs , par le 
moyeii d'un cordon , « tel qu'en en tirant Textrémité qui de- 
» meurait suspendue entre le gilet et la chemise , on serrait 
M fortement le bras en deux endroits entre l'épaule et le 
» coude , et entre le coude et le poignet , au point d'arrêter 
» complètement le pouls de ce côté ; y c'est à la faveur d'un 
tel cordon que ce malade parvint plusieurs fois à arrêter des 
accès épileptiques pendant trois ans. « Ce malade jouissait 



(i) MédêcÎM^pratUfMief p. i8i 
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ainsi àa plaisir de pouvoir aller partout sans crainte d'une 
atUu{uc.Ce cordon lui était d'ailleurs deremin nécessaire , 
qu'il le portait toujours, mémo la nuit: plusieurs fois ré- 
veillé par les crampes du petit doigt , il en a empêché les 
funestes suites. Malbeureusement ce malade ayant oublié 
les règles qui lui avaient été prescrites pour son régime , 
il fit une orgie , et eut une forte indigestion compliquée 
d'ivresse , ce qui fit qu'il ne put se servir de son cordon 
■ pour se garantir d'un accès d'épilepsie dont il périt. i> 

On reconnut , par l'ouverture du corps , la trace d'un coup 
de sahre que le malade avait reçu sur le pariétal gauche , au- 
dessous duquel , dans la face interne , il y avait une protu- 
bérance inégaie avec apparence <îe carie , et au-dessous de 
Ift dore-mère , dans ce même endroit , il y avait une tumeur 
sanguine du volume d'une grosse pomme, molle et conte- 
nant beaucoup d'eau limpide. 

On ne peut considérer la compression des nerfs par le cor- 
don tpie comme un moyen palliatif , de même que les onc- 
tions avec divers topiques, ainsi que nous l'avons dûjàdit. Ce^ 
pendant ces topiquesoiitcu, parfois, des succès qui ontsur- 
passénosespérancesdaos quelques circonstances. Iln'en est pas 
de même de la section des nerfs ; elle peut être curatrice, mais 
Kulement lorsqu'elle a été faite promptement et avant qu'il 
_f(soit f^rnié quelque il npression fâcheuse dans le cerveau. 
^ On ne peut pas toujours porterie remède sur le lieu mçme 
i{ réside la cause déterminante de la maladie. Mais connue 
9 plusieurs c^s où les douleurs dans le tronc ou dans les 
^pibras causent les accès épileptiques, en portant le sang 
ptre mesure dans ,1e cerveau, on peut, pour empêcher 
Kqia de survenir , en diminuer la quantité par la saignée , 
' servation a plusieurs fois prouvé qu'il ne fallait pas alors 

>quex' d'y recourir. 
On verra plus bas (article de l'épîlepsic des cnfons) quç 
celle qui est une suitg de la dentition est particulièrement 
hmesle par la plétliore sanguine du cerveau , comme divers 
s avons rapportés l'ont bien prouvé ) ce qui fait 
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vejvus dans le travail douloureux et pénible des accouche-- 
in^ns chez des femmes pléthoric[ues , ont été non-seuleçient 
détruits par des saigi^ées, mais même que l'accouchement 
a été heureusement terminé pour la mère et pour T^nfaut^ 
tandis, que celles qui n'ont pas été saignées ont péri à la suite 
des convulsion^, épileptiques ; l'on a trouvé en elles çles en^ 
gorgemens dans les vaisseaux sanguins du cerveau, et des 
épanchemens (im$ la cavité du crâne et dans celles -des 
ventricules de cet prgane. 

, , On réunit à la saignée parla Ifincette celle par les sangsues , 
lorsqu'on veut extraire moins de sang , et l'on prescrit eu 
même temps tous les remèdes qui peuvent diminuer la sensîiT 
biUté et l'irritabilité des solides sans diminuer les évacuations. 
On peut alors, le corps étant ainsi ^sppsé, retirer des ayanf- 
tages réels des remèdes réputés anû-épilcptiques, la valériane 
sauvage , le quinquina , le castor , 1^ musp , et autres anti-^ 
spasmodiques plus ou mçips écb^ujffan^^ dont Tétat pléthori- 
que du malade pirqscrit ordinairement l'emploi : les .contre^ 
stimulans, comme ides vésicatoii!es., etc..,,,^n de^:partij^.41pir 
gnées du cerveau, peuvent aussi en pareil cas opérer de tfèsr 
utiles effets. 

. ■.;■'■■ ' 

n. De VEpilepsie pat pléthore. 

On ne peut s'empêcher de croire j d'après le résultât ^eg 
observations cliniques et anatomiques,'que la pléthore ne. 
soit souvent la vraie et unique cause déterminante de l'épi- 
lepsie, qu'elle soit générale dans tout le corpis, ou qu'elle 
soit propre au cerveau , ou même seulement dans quelqu'une 
des parties de cet organe. ■ : -.ï 

Mais cette pléthore est bien diverse , quoique généralem^e^t 
on ne désigne aujourd'hui sous ce nom que ta sui-aboudance 
du sang dans ses vaisseaux , le mot pléthore poorrâiit sign^ 
fier aussi une abondance d'humeurs, ^z/me^mmomn/aTn abùn- 
dantia (i). Et nous la considérerons ainsi à l'égard de l'é- 
pilepsie. 



i^;a 



(i) CastelL Lex, Lister croyait devoir en ùâre une application spéciale 
h la surabondance du sang ; ce qui p'esl pas rigoureusement e;uct. 
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La "pléthore sanguine parait cependant être la plus com- 
mune, ou du mrânssur laquelle la médecine agit panr la ssdgnée 
le plus efficacement et le plus vite. EUe peut exister seule, 
ou ètne réunie à d'autres pléthores formées par des ga2 , par 
la Ipnplie , par la simple sérosité ou par de l'eau, par Farine, 
par la bile, par la graisse , par des substances alîffîentair^, 
enfin par des congestions morbides en différentes parties du 
carfs f par des causes internes ou externes. Or, comti^ alors 
le soecèsi du traitement doh avoir pour objet Pkeûreb^e de:^ 
traetioii de ces causes morbides del'épilepsie^ par des remèdes 
heureusement acbninistrés, nous croyons devoir traiter del'é-: 
plepsie par pléthore sanguine en premier lien et avec plus 
de détail que nous ne parlerons des adirés, les notiotfs sur 
celle-ci conduisant à celles qu^il faut avéir sur les autres. 

Koos parlerons ensuite de Fépilepsie qui survient lorsque 
le cerveau est idiopathiquement éteint d'inflammation ^ y 
nyant toujours alors une surabondance de sang dans cet or- 
gane y tandk que la pléthore peut exister dans le cerveau sans 
mftaiwination de cet organe. 

(A«3 Epilepsie par pléthore sanguine (i) scms infiammation 

prononcée. 

Les plus anciens auteurs ont dit, et avec raison , que Fépi-» 
lepsie était souvent causée par une trop grai^de quantité de 
sang d^s le cerveau. Leurs successeurs n'ont pu s'empêcher 
de reconnaître également cette cause fréquente de Fépilepsie, 
d'abord par les résultats heureux de la saignée dans le trai- 
tement de cette maladie , et ensuite par Fautopsie anato- 
mique du cerveau, qui a prouvé que la surabondance du 
saing dans cet organe , ou dans le crâne, était la cause la phis 
fréquente des <£pilepsies ; c'est surtout ce qui a été observé 
dans les derniers temps, où les recherches anatomiques se sont 
I^Uis souvent faites qu'elles ne l'avaient été précédemment. 

Hippocratey Galien, Ccelius AnrclianuSj Théoph, Êonetj 

(i) Epilepsia pUthoriea. Bonet , Sepuich. Saavages , JVosel, , t. i , p. 
58i. lÀemtand , Tissùt , Oditr , et enfin toos les méJecius modernes. 
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Frêd. Hoffmann , Morgagni , Senac , Haller , Sauvages , 
'rissot y Lieulaudj Odier y Esquirol , Maisonneuve, etc.» 
ont traité de l'épilepsie par plétiiore sanguine d'après leurs 
propres observations ; enfin aujourd'hui tous les médecins, 
sont obligés de convenir que cette cause de l'épilepsie est 

très-commune . 

» 

. Sçlon Rhodius , un enfant de huit ans , qui avait eu de^ 
accès épileptiques malgré les divers remèdes qu'on lui avait 
administrés pour les détruire , fut enfin saigné plusieurs fois 
dans un mois , et guérit. Lazare Rivière , comme l'observe 
Tissot (1. c. p. 278) y ayant traité d'une pleurésie une jeune 
fille épileptiquc , il la fît saigner plusieurs fpis , et noiir 
seulement elle guérit de sa maladie , mais elle n'eut plus 
par la suite aucmi accès d'épilepsie. Marquais ^ ancieçi chi- 
rurgien de la Charité , m'a assuré qu'une jeune fille épilep* 
tique, âgée de douze ans^ non encore réglée quoiqu'asses 
forte , avait, plusieurs jours avant d'en éprouver un accèi^i 
}es veines ranines de la langue tellement pleines de sang quç 
le dessous de l'extrémité antérieure de la langue était très- 
noir. Il eut l'idée de lui faire mettre des sangsues en cet en- 
droit ; ce moycp eut un tel succès que plusieurs fois il avait 
fait avorter l'accès épileptique. Il pratiqua dans la suite la sai- 
gnée du pied pour faciUter la menstruation , et les accès d'é- 
pilepsie cessèrent complètemeut. 

Suivant M. Maisonneuve , les accès de l'épilepsie plétho- 
rique sanguine étaient très-remarquables par la fièvre forte 
que des malades, qu'il avait spus les yeux, éprouvaient (obs. 1 
et II) ; elle survenait à l'époque critique (obs. m', iv) ; la peur 
en a été la cause oçcasionelle (obs. v), ainsi qu'une suppres- 
sion des règles (obs. vi) j un accès épileptique provient d'une 
pléthore sanguine dans un âge très-avancé ( obs. vu). (Voye« 
p. 108 de son ouvrage.) Toutes ces observations sont très-iii- 
téressantes e«. confirment de plus en plus l'existence fré- 
quente des épilepsies pléthoriques. Les ouvrages des méde- 
cins modernes contiennent aussi un grand nombre d'observa- 
tions qui prouvent que la surabondance de sang est une cause 
fréquente de l'épilepsie, soit immédiate , soit médiate. 

Signes de l'épilepsie par pléthore sanguine. Elle estannon- 
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cêe par la dureté et la plénitude du pouls, par un excès de 
dialeur qnï domine dans toute l'habitude du corps , souvent 
plus grande à la tête que dans les autres parties extérieures , 
surtoatanx extrémités, qui sont quelc[uefois très-froides, lors 
même [jue IcTÎsajje de ces malades est rouge enflammé, quoi- 
que cependant il soit quelquefois pâle, sans pour cela pou- 
voir conclure qu'il y ait moins de sang dans la tète (i). 

Dans l'épilepsie plétliorique les yeux sont généralement 
plus Tifs, plus saillans; quelquefois ils sont noirAtres, et les 
malades paraissent ne pas y voir ; bleu plus , la pléthore san- 
guine se manifeste quelquefois dans les épilepsies par des 
ecchymoses provenant de l'extravasation du sang ilans le tissu 
cellulaire sous-cutané , quelquefois par des hémorrhagies di- 
verses, souvent avec des palpitations du cceur, et aussi avec 
tles niouvemens spasmodiques et plénitude des vaisseaux san- 
fvias en diverses parties du corps. 

tes personnes les plus sujettes à l'épilepsie sangnine sont 
géoéralement d'une forte constitution ; quelques-unes d'elles 
sont sujettes à des excrétions de sang qu'elles n'éprouvaient 
pas â«pDis plus ou moins de temps , ou du moins qui étaient 
lrè*-diminuées , telles que les pertes de sang en général ou 
particulièrement les saignemcns de nez chez les jeunes pcr- 
iDimcs, le flux hémorrboïdal dans un âge plus avancé, 
cette ^pilepsie n'est pas rare. Chez les femmes, la suppression 
ou la diminution du flux menstruel oni été souvent suivies 
d'Épilepstc ; elle survient aussi quelquefois chez les femmes 
gTOtses, ou par la trop prompte cessation des lochies [2), 
quelquefois pendant le travail de l'accouchement ouimnié- 
diateroent après; enfin chez lesnourrices, quelquefois avecla 

knppression de leur lait, pendant l'allaitement des enfans, ' 
l^') On pourrnit Iroriver , d.ins noa ObseivaUnns lur l' ,1 pop!e:rle, plu- 
Mviraitl qlu prouVïraicDE que leor&ae e[ le cerveau contenaicut bsnucoup 
^ nnfidnti des lujctn qui avaient la foco trèa-pile. 

(1] On a recueilli divcrecs obiiervatiaiis qui prouvcut que îles femmes, 
■l^oitloDg-lcnipgattïintead'épilepsie, en oal été exemptes pends 11 1 Icuia 
pDUcHM, tamlis que d'autres qui u'avaient éprouva aucun accès Je 
■Hle maîaitie y avaient élé sujettes penJant leur gcstiition. Voyci plui 
*<l'arliolBt«latif aux iipilepiieidctfemmefgroiieielert couche. 
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Nouij ajouterons à tout ce qui. vient d'être dit q[u'il y a une 
certaine difi|>o$iti<Na propre à rindividu , hommes ou femmes, 
à former da sadg< Nous en avon^ vu qu'il fallait saigner très^ 
fréquemjaafint pour les empêcher d'éprouver des céphalalgies^ 
des 90]imolenQeSy des convulsions, des épilepàeSy des apo- 
plexies f etc. J'ai tant de fois cité des exemples de cette plé- 
thore individuelle ^ qu'il serait superflu d'en donner de nou* 
yeaim : elle est mêmç quèlqUefcMS de/amille. J'aâ fah sûgner, 
plusieurs années de suite, presque tous les quatre à cinq mois, , 
M. às^Monii^njTy ancien receveur-général des état», de Bour- 
gogne^ Il est cependant mort d'apoplexie sanguine. Sa seefuc x 
madame de Baurbonney que j'ai été forcé de faire saigner tailles 
les six semaines ou deux mois pendant une très-4ongue sui|^ 
d'années, ayant émigré à la révolution , fut obligée de se ùàxt 
également saigner pour éviter des assoupissemens et quelque». 
fois des mouvemens convul«ifs« De retour en France « et 
étant ftUws âgée de plus de soixante-douze ans ^ j'eusse voulu 
éloigner ices saignées ; mais des assoupissemens , des cotfvid-' 
sions même quelquefois avec perte de connaissance sur- 
vinrent i la saignée était inévitable^ Madame de Boiitrboiine a 
fini , quelques années après , comme son frère , par mourir 
d'une affection somnolente par pléthore sanguine « 
. L'exchstTalimens trop nourrissans, épicés> spiritueux, etune 
trop bonne disposition à les digérer ; des exercices échaufians 
long-temps continués^ des contentions d'esprit intenles par 
des chagrins et par des études profondes, toutes cés^ cMse» 
peuvent donner lieu à une surabondance générale de sang 
nuisible à l'écononûe animale, ou dans le cerveau seulement, 
et disposa plus particulièrement à l'épilep^e et même la dé- 
terminer. 

L'épilepsie sanguine est certainement celle qui finit le plus 
souvent par l'apoplexie , et fréquemment / dans la nuk , 
comme IVepfer^ Morgagni^ Tissot^ Meckel, etc^^ l'ont 
observé , et nous-miême aussi ^ Ce n'est pas que lesaurtres épi^ 
lepsies ne puissent également finir par rapoplexie, m^s.cela 
est plus rare. On pourrait dire encore que quelquefois Tàpo- 
plexie a été suivie d'épilepsie. 

La pléthore sanguine peut être telle que le cerveau, le 
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cerrclel, U moelle ûtiotigiv et épinière , ainsi que las yais— 
seaux des nerfs qui en proviennent, soient pleins de sang , si- 
aoa g^H^faleinent, du moins partiellemeut , notamment dans 
le cerveau, d'où peuvent rfsulter divers maux, l'éjùlepsie 
pjuticulitreinent ; c'est ce qu'un grand nombre d'ouverture» 
de corps ont démontré quelquefois d'une manière très-appa' 
rente dans le cerveau on dans la moelle épioîère , et d'autres 
[ois dans quelques-uns de ses vaisseau» seulement , soit dans les 
artériels, soit dans les veines qut peuvent être variqueuses. 
On trouve qdtilquL'fois dans le 'cerveau des epil<-ptiques des 
caillots de sang plus ou inoins'coilercts, recouTertS'parfois 
d'une peau ou pellicule en foilue de kyste, qui pourraient 
Wen D*élre formi?s que par l'albrimine du saoj;, [dus ou moins 
roncrét^e. 

Quoi qu'')! en soit, il résulte de cette pléthore une compre^ 
don ou untiïailleDieot Je quelques fibres nerveuses, doUt 
provient un surcroît d'irritation funeste plus oU iftoins' àoÀ 
rable , qui amène les convulsions et l'épilepsie plus ou 
moins "riia y et avec pins du moins d'inteuMlé. 
I Oq< comprend que la plétliorc sanguine doit varier en in- 

■ '■WMilié(i ), et par conséquent frapper plus ou moinsi' attention 
^■jb médecin t "^Ue est quelquefois si peu prononcée , que Boa- 
^ntmieettok elle ne se manifeste pss par des sj-Wrjilfimes ér'i- 
" Sens , mais très-obscurs ; d'on il petit arriver qn'elle soit mé- 
cnonoa par des pralîcieits d'ane trè»-gra)ide liabileté ; bien 
plufi , elle pourrait l'être aussi à l'analoinisie même dansl'ou- 
ranureducoi-ps, pouvant Être boinée dans quelques parties 
Sedkment de l'encépliale ou dans tels ou tels nerfis , car ii 
Otbicti certain qu'il se forme souvent en «iw des eoi^estions 
sangidncs, quoique peu apparentes, qui pcuveutseules pro- 
duire les convulsions et causer l'aliénation mentale , enlin 
tout tas ffitipiùmes et les suites de l'épilepsie. 

Zie tr^ilctncnt àc l'àpilcpsie par fjiélhere sanguine con- 
fetc en (!es'sai{!nécs pins ou moins nombrctiscs {2J ,'â dés'dis^ 

(1) V«yeaMt caiakielVEpùt. xxàetHs>t^ffà3MtVEpilt}>sie,a'>, la, 
i{.-~Tit*ol,àaïtii^pàe, H". Sa, etc. 
[s) VoyciàccsojclbiKosû'. ileJaufir^ej{t. 1, p. GSi )j of f Iromera 
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tances plus pu moins grandes , selon la plénitude , la dureté 
du pouls, et selon encovcU force des sujets, surtout au com- 
lueuccment de la maladie , avant que les vaisseaux du cer- 
veau o^t pris la disposition variqueuse ; car alors les sai- 
gnées sont peu eHicaces , à moins quelquefois qu'elles soient 
très-copieiues , et il est diverses eircoastaoces qui peuvent 
s'opposer à des évacuations sanguines considérables. 

Dans les cas urgeus avec plétiiore , la saignée à la jugu- 
laire est la plus efficace. On a intime vu des vpUepsies 
qui avaieut résisté à d'autres saignées disparaître après 
celle-ci. Ifous la préférons à la saignée àes veines occipitales 
postérieures préconisée par divers auteurs modemeSidont 
Morgagai a parlé. Elle doit aussi être préférée à I» S3^ 
gnée des veines sous-orbitaii-es , et même à celle des artères 
temporales. Quant à la saiguée du pied, elle est très-souvent 
pratiquée avec succès dans les maladies provenant des pléi 
thores cérébrales. 

Cependant quelquefois après les saignées par la.laacette, 
ou dans des sujets débiles, le pouls étant ffûbIe,onest forcé- 
d'y suppléer par des sangsues aux tempes , au cou , au fon* 
dément, ainsi que par les ventouses scari6ées, ou sur les- 
quelles an met des sangsues pour procurer une issue au sang 
qui s'y est porté, et cela non-seule me ut pendant les accès, 
mais encore dans leurs intervalles , pour les prévenir ou pour 
endiminuerlafréquenceetl'inteusité. A ces moyens on réunit 
les boissons humectantes, rafraicbissantes et légèrement laxa- 
tives; les purgatifs même lorsque la plétliore sanguine est ù- 
peu-pvès détruite , des demi-bains tièdes jusqu'à la ceinture, 
des vésicatoires aux cuisses ou aux jambes, des synapismes sur 

plusieurs faits remarquables, culr'aulrcs celui rapporta par Ccelius Aw 
relianui , d'un vpilcptiqiie qui après un trailemcnt U'uD au par la valé- 
riane sauvage , sans uu succès complet, fut suigoé pluBieurt foïa et guérit. 
Ce grand médecin sut ensuite (''atteutioa de le Faire saigner de tentpt m 
temps', et il préïinl ainsi le retour de IVpilcpsie. — Un autre fpileptiqne 
fut saigné toutes les semaines pendant deux moil. Il fcsait aussi usage (leJ 
demi-bains, nonobstant une ixdématiedcs pieds; lesaoc^s JpilepttqnBB fu- 
rent plus rares et considérablemonl dlounués ef ce malade goérit. Ttssor. 
Epitepiîe, p. loG. 
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lescouile-piedspour cxqterdela douleur ou pour opérer une 
dérivation et diminuer ainsi la congestion dans le cerveau. 

On prescrit aussi intériourcmcnt les remèdes dans lesquels 
on croit reconnaître la verm propre Â diminuer l'engovge- 
ment céréhral , en observant toujours de ne pas trop exciter 
la sensibilité et l'irritabilité des parties qui appellent le sang 
dans les vaisseaux ; on prescrit le quinquina , le polygala , 
la valériane sauvage , la serpentaire de Virginie , l'arnicH , 
les préparations martiales, antimoniales, mercurielles quel- 
quefois, etc. 

Ces remèdes ou quelques-ims d'eux ont été utilement pres- 
frils en pareil cas , ainsi que les sucs des plantes cliicoracées 
réunis aux sucs des plantes anti-scorbutiques , surtout lors- 
que les vaisseaux avaient été désemplis par les saignées. 

Après un pareil traitement plus ou moins continué , il faut 
s'occuper à rétablir , par les remèdes appropriés et les moins 
irritans mais sufGsans , les évacuations, s'il eu est de suppri- 
mées , la transpiration, les urines, les selles particulière- 
meiit(i), ainsi que les écoulemens sanguins bémorrfaoïdaux 
on antres ; car sans cette précaution il existe constamment 
noe pléthore nuisible , ou du moins elle se renouvelle. 

On doit conseiller un régime peu nourrissant, et les alimens 
queron présume former le moins de sang préférablement aux 
autres, tels que les viandes blanches , les poissons de facile di- 
gtstion, les végétaux rafraichissans , un exercice journaber et 
jusqu'à une douce lassitude, des distractions physiqueset rao- 
Wlcs,qni ne portentpas l'esprit à de trop fortes contentions, 
Knt par des conversations, soit par des lectures qui ne soient 
pu trop profondes , le sang étant alors trop attiré dans le cer- 

(ij Voy« dans l'ouvi-age Je Tissot f p. i^B) \et heureux eBtIs de,' 
doux purgatifs en pareil cm , d'alKird la crémc de lurlre dons le pctil- 
Itil aÎDii que les tamarioi j emuiti des porgatifa moins doux , selon la 
Btthojede Latare Hivicre, que BagtWi i^ autres auluurs ont cité avan- 
tigeuieniait et que nous atmauiB imiter ; mais [uujours lorscjuc la plé- 
thore a m diminuée par les saignées. On voit par une observation rap- 
prtéepar M. Maiionneuve { Rechercha et Observaliaiti iiir i'ÉpiUptic , 
p> 1^3) de quelle utilité peuveut être lui évacuatioDs alviues dam une 
lldcpiie par suppresaion dei rèj^lei. 
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veau. Galien en a rapporté im exemple mémorâUe pour lé 
prouver et que Van^wiéten ( i ) a cité avec d'autresqu'àlavail 
recueillis dans sa clinique. £n effet, on voit » dans un honune 
qui médite profondément, que son visage rougit et que jaitête 
augmente de chaleur , ce qu'on reconnaît au toucher 4u firont 
et du pouls qui devient plus fréquent et conséquemnouent 
nuisible à Tépileptique. 

Cette conduite dans le régime et dans les exercices doit être 
long-temps suivie si l'on veut en obtenir un succès durable. 
Cest par un pareil traitement que des épilepsies pléthoriques 
ont été guéries. Tissât en a cité des exemples nombreux qu'il 
a eu sous ses yeux, et d'autres qu'il a extrait de plusieurs 
auteurs. Quant à nous^ nous pouvons assurer avoir pkisîeura 
fois retiré les plus heureux effetsdu traitement dont je viens 
de parler j et dont la saignée tient le premier rang. * 

Un épileptique, dans un accès, £t une chute si violente sur la 
face y qu'il lui survint une hémorrhagie affreuse dunes; on 
croyait qu'il en périrait, tant il avait perdu de sang ; mais biei^ 
au contraire , cet accident lui fut si favorable que l'accès 
finit avant que Thémorrhagie eut cessé , et cet homme , qui 
^auparavant avait des accès d'épilepsie tous les moiis et souvent 
plus fréquemment , resta plusieurs mois sans en éprouver au- 
cun , ce qui détermina Andra^^i^ son chirurgien , qcd le 
soignait habituellement , de profiter de fcette leçon en ssjh 
gnant le malade d'abord une seule fois tous les mois , enàiite 
tous les trois à six mois et plus rarement encore , ce qu'il 
a fait pendant long-«temps et si heureusement que cet épî^ 
leptique n'a plus eu d'accès et -qu'il a dû sa guérison à la 
chute qu'il avait faite et à l'instruction utile à laquelle l'hé- 
morrhagie qui était survenue avait donné heu. 

Il est inutile de dire que les excitans et les échauffans de 
toute espèce doivent être bannis du traitement de l'épilepsîe 
seulement i^éthorique. 

S'il est quelquefois nécessaire de conseiller les synapismes , 
les vésicatoires ou autres puissans excitans externes, il faut, 
je le répète , autant qu'on peut , dans cette espèce d'épilepsie, 

*■— *——^——— —————— — ' ' ' I— — — — — i— 1— ^<i^^i^ii^Wi1tP"i^ 

(i) Comment, 'm aphor. Boerh, 1075. 
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Sûre précéder les saignées à tous les autres rendes; les to- 
ni^pei cependant peuvent être utiles, conuaexiaUs l'avons 
déjà dit, soit comme remèdes, soit comme alimens^ dans le 
temps des vraies apyrexies , ou lorsque le malade , psuraissaot 
guéri de ses accès, est dans un ét^t de &iblesse ou d'Atonie 
pins cm moins prononcée ; mais en tout ne quid nimis, 

(B«) EpUepsiepar inflammation du cerveau {céphalùis) (i). 

Je place cet article parmi ceux de la pléthore sanguine 
pour distinguer l'inflanmiation du cerveau qui est toujours , 
pendant son cours , avec fièvre aiguë et continue , de celle 
dont nous venons de parler, qui est sans fièvre prononcée. 

L'inflammation du cerveau n'est pas seulement annoncée 
par de violentes douleurs de tête , par le délire , pa^r les con« 
valsions et par l'assoupissement avec plus ou moins de fièvre , 
fille Yest aussi quelquefois par de vrais accès d'épilepsie qui ■ 
précèdent I accompagnent ou succèdent à la céphalite, sou- 
vent après que la fièvre a cessé ou qu'elle est devenue in- 
termittente. Les aute&rsen ont cité divers exemples. 

Cette épilepsie réunie avec la céphalite est souvent survenue 
après des éruptions cutanées rentrées ou même avant leur 
éruption. Elle est quelquefois compliquée de rhumatisme ou 
de goutte» etc., etc. 

Des accès épileptiques sont survenus après de fortes inso- 
lations dans les étés brûlans (2). Or, alors, comme dans la 
plupart des inflammations du cerveau provenant de diverses 
causes, ce sont les saignés réitérées et copieuses qui con- 
viennent, et ensuite les boissons rafraîchissantes et relâ- 
chantes ; enfin les remèdes anti^^phlogistiques ou rafraichis- 
sans qui ont été administrés avec le plus de succès , quelque- 
fois réunis aux vésicatoires , aux sjnapismes sur les extré- 

(1) Nous avons établi , par divers faits, dans notre ouvrage sur PApo- 
plesie , que cette maladie était quelquefois réunie à la céphalite. Nous 
diroDf id que Tépilepsie survient de même quelquefois pendant le cours 
de la céphalite ou à sa suite. 

(3) Vojes PAvb au peuple par Tissot , qui rapporte un grand nombre 
d'exemples de cette sorte d'épilepsie par la cépJiaiite, 
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mités inférieures particulièrement, ou même sur la iA'e,' 

Les accès d'épilepsie inflammatoire (i) ne surviennent pas 
seulement dans les inflammations du cerveau et de .ses par- 
ties, en y comprenant la moelle épinière et les nerfs tant céré- 
braux que vertébraux , mais aussi dans les inflammations des 
autres organes. On en a vu des exemples particulièrement 
dans celle du cœur, des poumons , de l'estomac, des intestins, 
du foie , du pancréas, des reins , de la matrice. Morgagni , 
L{ez//ai/£? et surtout 7Vj,r(7{ en ont rapporté plusieurs de cette 
nature. Alors le traitement anti-phlogistique, dans lequel les 
saignées tiennent le premier rang , est surtout convenable , et 
il réussit mêihe d'autant mieux que la pléthore sanguine est 
plus intense. 

Dans quelles funestes erreurs ne tomberait-on pas alors si 
l'on prescrivait, comme on neFa fait que trop , des vomitifs ou 
des purgatifs ; enfin des excitans quelconques , des vésica- 
toires même , des synapismes actifs avant que la déplétion 
des vaisseaux, qui sont alors si pleins de sang, soit opérée par 
les saignées. 

Je n'ai jamais douté que les nerfs ne soient sujets eux- 
mêmes aux plus vives inflammations , en considérant seule- 
ment le nombre des vaisseaux sanguins qu'ils contiennent (2); 
en réfléchissant , de plus , aux diverses impressions morbides 
qu'ils peuvent recevoir des organes qui les entourent , ainsi 
que des vellications ou stimulations et autres altérations aux- 
quelles ils sont exposés y si d'ailleurs je ne m'étais convaincu 
que des malades qui avaient éprouvé des douleurs violentes 
de sciatique avaient eu visiblement le nerf de ce nom atteint 
d'inflammation : je l'ai trouvé très-rouge, enflammé, dans des 
cadavres , dans son tronc et ses branches voisines. 

J'ai aussi quelquefois ^ en considérant les nerfs diaphrag- 

(i j Voyez précédemment Particle divisions et différences de Pépilepsie, 
p. 117. 

(a) Voyez à ce sujet l'ouvrage de Comparetti , oecursus anat, et notre ' 
Anatomie médicale , t. xv, art. nerfs en général. Voyez aussi les ouvrages 
de Malacarneet autres anatomistes habiles d'Italie , auxquels nous ajou- 
terons ceux de nos jeunes anatomistes français , ^ rendant hommage à 
leurs utiles travaux • 
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inaliqiics.rcconnueneux, dans des c4daTres , de vraies mar- 
qncS d'inflammation , ainsi que dans les ganglions seim-lii- 
aaires et autres (janglions abdominaux , pcrtorauï et cérvï- 
caus (i) , quelquefois après des cpilepsies leconnues in^am- 
natoires ou indépendantes , par des causes plus particulières 
et locales. 

On s'<;stplusienrsfois conTaincTi, par l'ouverture du coi^s, 
que des personnes qui avaient éprouvé des accès d'épîlepsi* 
aniqucls avait succédé l'apoplexie mortelle , avaient non- 
seulement beaucoup de sang , mais même des abctfs dans 
le cerveau, et quelquefois des épanchement divers, des 
MI , de l'eau , et même des indurations dans Us substances 
térébrales (2). 

Il est vrai qu'on a aussi quelquefois trouvé de semblables 
altérations dans le cerveau des personnes qui n'avaient point 
eu d'accès épileptiques , mais qui étaient mortes d'apoplexie 
OU de quelque autre maladie du cerveau. On ne peut taire 
CCS vérités , puisqu'elles piouvent que les mêmes altérations, 
'en apparence du oioins , ont été reconnues après des mala- 
dies différentes, 

Ti.tnol a remarqué , dans son ouvrage sur l'Epilepsie , que 
desphlbisiquespulmonairesavaient éprouvé pendant le cours 
de iitui maladie de vrais accès d'épilepsie , et que même plu- 
sieurs de ces malades avaient non-seulement rendu du pus 
par l'expectoration , mais encore des concréùons pierreuses ', 
lesquelles avaient produit une telle irritation dans les ner^ 
pnlranaaircs et brondiîques , qu'il en lîtail résulté des con- 
«rnldionset même des accès d'épilepsie. Nous rappellerons ici 

(l) Ou en trouvera Jeaeiomplcsjaiiïiiotru ^inat. nieil. — On a. tic nos 
jnari covnpriii sodb la Jénomination ieifangtiaithsmlameKcactt formées 
dam Ici nerfs comme tellns qu'on trouve duns lea vaUieatixlfatpbuli- 
qilcs dcuit IcB UII5 s'y rendimt et dont lv£ autres on sortent, ([uoiqiie \efi 
nah qui formiQl les ptemiers et les rsisseaiii Ijfmpbuticiuesdotil les an- 
Ires sont principiilcintnt constitu.!s aoûnt certniiifimeot .l'une untu're'bîfli 
diiréreiite par leiw «tiucLuTe , par kuca usages cL leura uniLdies. filaU eu 
csmumeuton aime à changer les d^aominaliaua saus quelquefois ^clairer 
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ime obseryation que j'ai exposée ailleurs , relative à une pât» 
ralj^e du bras arec fièvre aiguë et douleur à la poitrine , 
qui fut guérie par une hémoptysie considérable , à la suite 
de laquelle je conseillai heureusement deux saignées du bras ^ 
pour compléter l'évacuation du sang qui m'avait paru être la 
cause de Tépilepsie. 

On a des exemples d'épilepsies survenues da^s les inflam- 
mations de l'estomac , du foie , de la rate , des reins , dum6> 
sentère , de la matrice , inflammations qui ont souvent été 
reconnues comme les seules causes de l'épilepsie ( i )• 

n est inutile de dire que les épilepsies par des abcès et 
des ulcères du cerveau et d'autres organes internes j qui sont 
survenues après des inflammations cérébrales j ont été in-» 
curables comme les autopsies des épileptiques l'ont appris^ 
. Le traitement de l'épilepsie par l'inflammation du cerveau 
ou d'autres parties du corps consiste dans une prompte 
prescription des anti-phlogistiques , les saignées surtout ^ 
les boissons rafraîchissantes , relâchantes et légèrement ano* 
dynes, des vésicatoires , des synapismes sur des parties plus 
ou moins éloignées de la tète , aux jambes ordinairement. 
: On plrescrit de doux laxatifs , en boisson ou en lavement ; 
des fomentations sur l'abdomen y des demi-bains, des ému)? 
sions légères , de l'eau de laitue , de pivoine mâle , en y rài^ 
nissant quelques gouttes des teintures anodynes, celle de digi» 
taie surtout, lorsqu'il y a des palpitations du cœur et des irré*- 
gularttés dans le pouls.. 

Ce n'est que lorsque l'inflammation n'existe plus qu'on 
peut conseiller les doux purgatifs » ensuite les remèdes réputés 
apéritifs et dépuratifs , appropriés à la nature des causes de 
la c^phahte reconnue , mais avec la plus grande précaution 
et graduation dans leurs doses pour ne pas produire une im-» 
tation qui pourrait rappeler la çéphalite. On insiste surtout 
sur Pusage des demi-bains tièdes, qui sont d'autant pltfs 
utiles en pareils cas , qu'ils produisent du relâchement dans 
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(i) Od en trouvera des exemples clans notre Anatonde méâicah^ dont 
plusieurs ont é\é rapportés dans les sections relatives à Pautopsie, parti* 
cuUèrement dans la section II. . 
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parties inférieures ; ne qui peut déteniiùiËr les Iium^urs 
àyalïIuerenpIusgraBdequanlilé. IjCS bains tjccUi>rnvQvisaiiit 
m «niretieimont de plus uae douce transpiration utile «m 
^i1eptii[Uâs. 

L.'C'est par un pareil traitement qu'a ^te guérie une affreuse 

te avec un accès d'épîlepsie des plus viateos. Vu 

! d'environ cinquante ans, i\i^ envirous de Cour, 

^nt d'une cépbalitc , après un très- violent exercice 

t la chasse , reptre cUei lui avec un« douleur laucinaote 

a» tête des pluï violentes ; il éprouvait une fièvre uè»- 

aiguè i le délire survint , et il y eut pendant la nuit des 

convulsions avec d<!lire , perle de sentiment et écume 4 If 

bouche , enfin , tous les symptômes taiactéiistiques de r4- 

}ûlepsic. Revenu de cet état , après deux saignceii du bras qui 

lui furent trè»-lieureusement pratiquées par son cliirUrgie;^., 

)e lualsde parut encore comme hébélé , mais toujours ]Jut&t 

r»U)|e que plile , et avec un mal de tète gravalif. Deux jours 

après I nouvel accès d'épilepsie , mais pas aussi violent que 

le premier; après l'accès , le pouls était plein et dur, et le 

visaRe rouge. On lui fil une troisième saignée du bras- C«- 

peudaut , un autre accès lui survl nt , mai» encore beaucqup 

plus léger; et comme ou craignait de nouveaux accè^u.^t 

qu'ils ne /usseiit même plus funestes, les paceils «tu iRflr 

I lade crurent devoir me cftnsulter par un précis de sa mslat- 

die , rédigé par un très-habile praùcieo , -ii... Cbibf>urg , s^^ 

lufdecinordiuaire. Par ce qoi me fut écrit, je vis que ce uiAr 

Iftde était d'une fottii constitutinn ; que sou pouls, uono)^ 

stanl les saignées, était encore plein, et de plu«i qi^'i^.f 

avait de.t palpitations du cœur, avec une disposition aux bé- 

ttofrhoides. Je répondis que cet.orgaue ne me paraissait 34s 

^Hwempt de quelque diUution contre uaturo , et que j^ 

^^■nyûs convenable d'insister sur les sn)f,'néeti à des Aiiifiwss 

^Kka eu moins éloignées; qu'en conséijuejice mon avis 4tffV 

^^W Inl en faire d'abord eacme une du bras , en même tftXWffi 

*l>rii mettrait les pieds et les jambes <laus de l'eau 4;h«ad9', 

«tque quelques jours après ou lui appliquerait des fangst)«s 

^■Mk fbndemeat. Je conseillai ensuite an mialadd de prendre 

^HM temps on temps quelques demi^hai^s tièdçq -juiqu'Â U. 
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Noos ajouteroQS ici à ce qqi vient d'être tlit ^ar les éfii* 
lepdes par pléthore sMmgUine , avec ou sans inflammatiéh , 
avec ou sans éruption , ainsi que dans celles qui proviennent de 
diverses maladies bilieuses , etc. > etc. qu'elles sont souvent 
préce'dées , accompagnées ou suivies d'une pneumatie ou in*^ 
tumescence gâteuse (i). 

Or, la collection des gaz peut , chea lear épileptiques ^ avoir 
son siège dans la cavité du crâne ou du canal vertébral en» 
settitiile /bu dan^ les ventricules du cerveau et dans celui de 
la moelle épinière , comme on l'a quelquefois observé , 
peut-être même dans les nerfs. Nul doute qu'alors Tei^cé- 
jAiUte^tla moelle épinière , ainsi que les nerfs qui en éma* 
nefiit', n^en puissent être molestés assez* vivement pour que 
l'âjièplexie , les convulsions , enfin l'épilepsie , /n'aient lieu- 
Cette dernière maladie pourrait même être occasion ée , non* 
seulement îdiopatïiiquement , comme nous venons de le dire, 
lHais encore par des gaz mobiles qui pourraient molester 
lés net'fs des autres parties du corps , et agir alors sj-mpathi^ 
qu'ement sur le cerveau. 

J'ai plusieurs fois remarque que des épUeptiques avaient 
des bouffissures extérieure^ , indiquant une disposition inflam-, 
lËàtpirè pu la véritable inflammation. Or, alors la saignée^ 
lèsboîissôns rafraîchissantes et les bains ont été plusieurs fois, 
utilement conseillas. ' ' 

Nous n^en dirons p^s davantage à ce sujet , ayant ampl6- 
ihent traité ailleurs de hi pneumatie, comme nous l'avons dit, 
ainsi que dans notare Ànàlomie médicale, tom. ii» article 
fissu cellulaire. D'ailleurs , c'est dans les ouvrages de phy- 
siologie et de chimie publiés par des auteurs modernes qu'il 
faut lire les détails qui concernent Thistoire des gaz. 

(E.) Quanta l'épilepsie séreuse bien confirmée par diverses 
ouvertures de corps , nous nous bornerons à la rappeler ici, 
pouvant êti*e produite, ainsi que ceUe par des gaz , par la 
poUpction simple de sérosités ou de l'eau dans le crâné et 



(l) ÇofliAne Méga, Whyiti Pomme et autres médecins Pont remarqué. 



ET DE S£S DIFFÊBSC'CE^ AVEC d'aL'TREA MALADIES, 23l 

■ dans Iff canal vertébral, ou bito iiuinédiatËiiietitf ou par celle 
eu quantité plus ou moins graude dans les cavitéÉS 

(du cerveau, du la uiotslle épinièie eX dans le tissu cellulaî 

s nerfs, et qui de cl-s orgaacs ae répand dans les dilTûrcntes 
L|iarties du corps) car l'abondance de l'eau peut occastoner 
ll'epilepsic et devenir l'une des plus fâcheuses, comme l'çf pé- 
|f ience journalière et l'anatotnie padiologîque le prouvent. , 
Nulle dillicuilé alors pour reconnaître cette maladiç Â 
D'œilyuiatiâ ou l'bydropisîe est annoncée par deï intupies- 
•jiois œdémateuses , et surtout s'il y a. uni: diminution pliw 

■ yi). ^loias grande dans l'excrétion de l'urine. Nous uouii 
ffioniiues convaincus que, dans des épilepsies par pareille^ 

, on a utilement prescrit les divers liydragogues , fiait 

r les diurétiques, les sudoriAques ou par les purnatiis. Ce^ 

p ^ttde serait trop ample si j'entrais duns tous les détails dfwt 

Q serait susceptible ; qu'il me suffise ici de renvoyer am 

ouvrages sut Y Hjdropisie I on y verra que les coUecti«JiM 

Id eau en général et eu diverses parties du corps ont été ^Un 
yent suivies de vrais accès d'épilepsio. On pourrait live^d^ns 
çetU de Baillou et daas ceux de plusieurs autres ufédecius , 
"^fùtot paiticulièreiueul, des observations iuiportiiut^S ,l(ir; 
CSUe espèce d'épilepsie t\]j^ Uippocralc a considérée CQimM 
t'iuu ^es plus funestes. , ,;„-, 



(F.) hpilapsie par corpulence 
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.1 fréquenit: 

ii que (^ei 

raie- 
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' Ou oepeut disconvenir que cette maladie ne 
chei les persouiics d'une forte constitution a 
celles qui sont très-grasses, Les premiires s 
laent très-sanguiues et les autres le sont moins que les sujets 

^maigres. Les eiroits auxquels elles se livrent portent encore 

fidàvantage le sang au cerveau , ce qui peut causer des accès 

]ff£pîîepsie, si toutifois ces personnes Lie lueureittd'apoplexii;. 

C'est sans doute parce que l'epilepsie survient frequem- 

E^ent à clés personnes d'une forte constitution , que nos au-; 

[ciens ont donné à cette inalaaie le uoiit de Morbiit Heri:u~ 
leiM. En eiTet, on p^ut avancer, d'après les nombreux it- 
nlt^jU de l'observatmn , qne ceiix qui soqt les plus sujets à 
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répilepsie , dans l'âge de vigueur surtout , sont corpulens ou 
ont une forte charpente osseuse , couverte de gros muscles , 
sans qu'ils soient pour cela toujours plus gras que les autres. 

Les personnes ainsi constituées et par conséquent ainsi dis» 
posées aux maladies du cerveau, parmi lesquelles nous com- 
prendrons l'épilepsîe, doivent promptement trouver dans leur 
régime et leurs exercices le remède préservatif de la maladie 
dont ils sont menacés. Ib doivent faire im grand usage des 
végétaux rafraichissans , et user de peu de viande , surtout 
jde celle qui est trop noui'rissante ; ils doivent au^i s'abstenir 
de cciix qui sont trop épicés ; avoir soin de faire de doux 
exercices à la promenade à pied ; et comme plusieurs d'eux 
sont atteints d'une phjrsconie ou intumescence abdominale 
par engorgement et excès de volume des viscères abd0-- 
minaux, il est bon qu'ils aient habituellement le ventre libre ; 
et s*il ne l'est pas , il faut qu'ils prennent des lavemens émol-^ 
liens j et qu'ils fassent un long usage de pédiluves avec du sel 
marin ou avec de la poudre de moutarde , etc. 

Il m'a paru que l'usage des eaux légèrement stimulantes 
et purgatives , prises en un ou deux verres le matin , à jeun', 
telles que les eaux minérales de Bourbonne , avec addition 
d*un à deux gros de sel de Glauber, leur conviennent, non- 
seulement pour les purger un peu , mais même pour dimî!'- 
nuer avec le temps leur corpulence, en donnant plus de toni- 
cité aux parties qui en sont susceptibles. Je lés ai quelquefois 
remplacées par les eaux de Sedlitz prises à petites doses, p^u* 
sièiprs jours, ep les rendant ensuite purgatives, soit en&ugmen- 
tant leur quantité , soit en y ajoutant une certaine quantité 
d'iip sel purgatif. 

Dans de pareils sujets, qui sont souvent hémorrhoïdairesi 
il convient £[énéralement de recourir de temps en temps àiix 
sangsues au fondement pour pratiquer une légère saignée ; 
quant aux remèdes externes, jies vésicatoires vplans peuvent 
être conseillés pour diminuer 1^ tendance à l'inertie , afin de 
détourner l-inilux jiu sang plans le cerveau et l'appeler da- 
vah'tàge dans le système dermoïde. 

C'est ainsi que j'ai SQigné,par consultation, despe^*sonn^s 
qiii àVaient , au rapport de leurs médecins , des attaqués d'à- 
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poplexie , quelqaslbis preci^dées àe quelques légères coo- 
Tul^ons , ou qui même les éprouvoieut e» inênae temps 
qu'elles étaient dans l'assoupissement. Mais plusieurs de oes 
malades m'ont paru plutôt épileptiques qu'apoplectiques. 
C'est pourquoi on peut, après la prescription des remèdes 
que leur constitution réclame , conseiller ceux qui âont ré- 
pDlés anti-épiteptiques , en leur recommandant d'ériter, au- 
tant qu'il leur sera possible, les contentions d'esprit, ou 
les affections morales trop intenses, surtout celles de la 
peur , si c'est possible , mais du moins en évitant les cause* 
qui peuvent la produire. - ' 

Des médecins véritablement praticiens m'ont assuré a<roii^ 
vu des personnes qui avaient eu plusieurs accès d'épilepâe & 
un âgeplusoumoinsavancé,sans aucune disposition probable 
à cette maladif:, quelquefois aprèsavoir pris un grand emliwL— 
poin t(i), ou aprèsavoir été très-mai{;res dan* leur jeunesse^ et 
(ju'eltes n'en avaient été guéries que lorsqu' elles ^avaient été 
réduites à nn eitrêmc degré de maigreur. J'en ai moi^néme 
depuis recueilli deux exemples : le premier , dans une cun^i 
sultation qui eut lieu chez moi pour une dame d'un £x1r«me 
embonpoint, qui avait le ventre excessivement proéminent. i 
soit par excès de graisse , soit par 1'' in tumescence du toh^,idBi 
h rate et autres parties du bas-vputre , tel enfin que cette! 
dame me parut atteinte d'une véritable phj-f conte. Klle était 
âgée de cinquante-cinq ans i son ventre avait pris progressii- 
vement, depuis quelques années, un trè*-grand voltfméiSes, 
cxtréinîtésinféneuresétaieut,en outre, enflées, cedémate lises, 
«t elle était disposée à une somnolence naturelle ; son pouls^ 
était très-plein, le visage d'un roii(;e foncé, la respiration, 
«m peu gênée. Cette dame me i-etnît ime consultation d'un 
Udëdn d'Anxerre , qui me J'âdiiessaît pour me consulter. 
, dans cet exposé, ^e Iritialade, d'abord très-maigre 
lus son enfance, avait, après pi usieul^ couches bem^uses,' 



l4lj Ifotre BaiUaii a fait cette reœarqac : qui ciasio et oheio lunt 
n EpSepsiam facile ciuIutit.Ce gtoDil médecin ajoate: el obtaso 
o (t. tn,Consil. ti et v}; mais cit»D'efit pas toujoursvrai, comme 
r l'a remarque. Elément, phjrs^ , t- < 7 sect. tv , adepi. 
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acquis beaucoup plus du corpuleacc et d'obi^sîté dans touU 
rbabitude du corps, etque, depuis l'âge de quarante sus sur- 
tout , son ventre était deveuu tiès-volumineun , et encore 
plus après qu'eUe avait cessé d'ctre réglée. M. 77iwnot, inou 
GonfL-ère , m'ûcrîvalt que, de plus , celte daine éprouvait de- 
puis deux aos dcsniouvemens convulsifs dans les muscles de 
la face et du cou, d'où résultaient pendant plus ou moins 
de temps des loamemens de cc'le violenï et iiiTolontairuj , 
mab sans «utres accideos consécutifs. Cependant , plusieurs 
■iei»a[a-i« , kt malade perdît conuaiïsance subitement itv«c 
une convulsion touique des muscles du tronc et d^ \neuir 
bres, ainsi qu'avec un peu de salivation. 

Bientâ^ ces syiuptômett «pileptiquos p^ duièi'eiit d'abord 
que quelques minutes , mais avec des récidives plus ou 
moins rapprocLées ; cependant, ces accès de^iiuus plu» 
violens et plus longs , le médecin crut devoir lui coaïeillec 
une nouTclle application de sangsues au fondement. Les vu- 
ncatoires n'avaient pas «C«.Ré);ligés , les au tî-sp as modiques 
divers avaient été aussi prescrits, notamment la valériane 
sauvage , l'assa-foelida , le ntusc , etc. , ainsi quj; La teiature 
de digitale pourprée i mais, nouobstant ce .Iraitcmeut » Ja 
molade ne se trouva pas Uiieux , ^ cputi'aire , les accès épi- 
leptiques étaient devenus plus violens, el plus fiéqueusl 

Frappé de l'extrême volume du bas-ventre , et reconnais- 
satitune véritable pbysconie chc» celte malade , je présumai 
qu'elle pouvait confourrir à pcoduirv l'épilepsie , ot qu'il 
fallait prescrire les remèdes lias plus appropriés pour dimi- 
nuer l'intumescence adipeusq-ifu gfj^éi'al, et celle de l'ab' 
domen particulièrement. J^ ci'us douv d^vqjr réunir aux re- 
mèdes déjà conseillés pfi' laon.f^ufrère Iç: régime propret 
diminuer l'embonpoint ejiifiiXtc de la maliuli^' -1^ supprimai 
presque totalement rMsa^f),d^svi§f)d<?s de.bpucbeùe, le gi- 
bier , les l'agqùis i les idimen^ i'ari^ux tiop-nouri:iS3.as , et j» 
le_s_remplaçaipar des feuillesetraciues potagères. Je pernuisl'u- 
sage de 1^ bière avec du houblon . ainsi que du café léger après 
dîner. Le pouls étant pleiu'et dur, je fis faire une saignée du 
bras pour la réitérer «nsnibo, s'il était néccssair^i jf conseUW 
des résicatottïs Tnla-ns sur diverses parties du coi'ps ;.<!<; douv 
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purgstUs â quelque* distances , et dans les intervalles la boi*- 
scai d'im ou deux verres d'eau de Sedlltz avec un ou deux 
jjTos de sel de Glauùer pour teuîr le voutre libre , en sti— 
Ipulant légèrement le tube intestiual. La malade d'ailleui's 
iDlinuait de prendre tous les matins trois à quali'u pilules 
l'extrait de valériane sauvage réuni à de l'élbiops minéral- 
malade maigrit peu-à~pcu ; les atcÈs d'épilepûe furent 
s forts i ils s'éloignèrent, et euUa n'eurent plus lieu: 
Ut ce qui m'a été conârm^- EUc se rétablit eufin , et re- 
lit un peu de son embonpoint. 

. Vautre exemple d'épilepsie du même genre que le précé- 
ait , et guérie par les mêmes moyens , me parait digue 
[être rapportée , d'autant plus que cette observation m'est 
copie et me paraît assez intéressante. 

. ï.***, négociant du Havre, âgé d'environ cîaquaute 

, d'une forte constitution , avait éprouvé plusieurs violens 

s d'épilepsie, et avait fait divers remèdes que sesiuédecins 

t inutilement pn:scrits lorsqu'il vint me consulter. 

Je ne fus pas d'abord plus beiireut dans mes couseiLi que 

mes confrères ne l'avaient été i les renièdes le mieux et le 

I plus généralement éprouvés et célébrés par les autG^rs contre 

^L^plep^a, que je lui piescrivis , ne lui réussirent pasj.cin^ à 

^Blfz JBBUHS après , ce malade vint de Hpuen ^ où ilfesait.de 

^^^uens voyages , pour me cousultci' de oouvesn. Je lui de- 

■Hudais'U avait eu toujours un ventre aussi proéminent qu'il 

ne parut. alors, il me i^poudit qu'il n'était tel que depuis 

É4^ips années, et il ajouta que depuis. peu de temps il 
t lé^é sujet à un flux bémoi-rhoidal qu'il n'éprouvait 
f.^fi crus d'abord devoir le rétablir en lui faisant mettre 
l^gsucs an fondement , et je jugeai couvenable de lui 
prefcl'jtre «usuîte quelques pilules savonneuses aloëtîques, 
M^ec le« ptéparatioDS martiales, uou-tieuleinent pour lui tenir 
le ventre libre, niajs encore pour Je purger de temps en teiups, 
eu auganestant le nombre des piluJêi qu'il prenait babituri- 
Ifmentouenle purgeant avec des eatixde J>e<£/i'ti etdeiut ou 
ttois gros die sel de Glauùer. Un vésicatini-e aubïasi<il,4fta>- 

Eet loQ^^-temps entretenu ) le malade Tu aussi ua fréquent 
{edespédiluTCEsynapisés ijejoignisàcetrùtemcutlapres- 
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cription d'une nourriture moins forte et d'un meilleur cliotï ' 
pour diminuer l'embonpoint qui existait cliei le malade. 
11 suivit mes conseils de point en poiut , et parvint ainsi t 
maigrir d'une manièi-e notable ; les accès épilepliques di- 
minuèrent en fréquence et en intensité ; les anti-épileptiques 
réputés , la racine de valériane surtout , furent ensuite réunis 
à ce traitement. Un cautère au bras que j'avais fait établir 
futsojgneusement entretenu, et ce négociant finit d'abord par 
éprouver une âiiuinution dans l'intensité des accès , ensuite 
un éloignement remarquable en eux , enfin il n'en a plus 
éprouvé. M. L*** est venu du Havre et de Rouen pour 
mo montrer sa bonne santé , et m'assurer de sa reconnais- 
sance. Depuis que j'ai écrit cet article , j'ai lu dans l'ou- 
vrage de Tissot sur l'épilepsic , que ce bon médecin avait été 
i< consulté p'onr une femme, âgée de trente-trois ans, qui 
» depuis quatre ans n'avait eu ni grossesse , ni maladie , nî 
n alTection de l'âme [ qui n'avait point reçu de coup , n'avait 

■ point fait de chute ; dont la situation , le genre de vie , Tha- 

■ bitation , les alimens , les boissons , n'avaient reçu aucun 
» diangement ; dont lesrèglcs étaient tcès-réguUëres, et qtii, 
- après une bonne nuit , fut attaquée tout-à-coup, à jeun , 
" le matin dans le ht , d'un accès d'épitepsie violent. Il y 
n avait deux ans qu'ils duraient quand elle vint consulter 
« Tissot. 11 Ces accès se reproduisaient très-fréquemment. 
Cependant, la malade avait pris de l'embonpoint et surtout 
un gros ventre. Tissot remarqua que lorsque celle femme 
baillait tout le sang se portait à la tête , el que les accès épi- 
leptiqucs survenaient. On voit , par les deux casque j'ai rap- 
portés ci -dessus et par celui de Tissot, que les intumes- 
cences abdominales peuvent produire l'épilepsie en faisant 
refluer le sang dans le cerveau par la compression qu' elles, 
exercent sur les veines principalement : j'qouterai les va- 
rices avec ou sans œdématie des extrémités. 

Nous pourrions rappeler ici d'autres observations sur des 
personnes très- grasses avec proéminence abdominale qui 
ont éprouvé par cette cause une diminution ou même une 
perte de la vue , de l'ouie , du goût , du toui^er, ainsi que 
de ta sensibilité et motilité des muscles. On en dirait au— 
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int de quelques autres qui éprouvaient des ntouvemens 

mvulsifs en diverses parties du corps, et qui en sont guéries 

Q devenant plus maigres. 

Je pourrais dire qu'une célèbre cantatrice devenue très- 

rasse en peu de temps perdit quelques tons de sa voix, et 

u'elle ne les recouvra, du moins en grande partie, (jue 

trsqu'elle eut perdu de son excès d'embonpoint par te traîte- 

lent et surtout par le régime que je lui avais conseillé. Voyez 

ion Mémoire sur la voix , t. ii, p, i ngde mes Mém. surplusi 

lal. Toutes ces observations prouveront que l'excès de graisse 

eut, ^n comprimant le cerveau et les nerfs, donner lieu 

Uitôt aux convulsions si elle n'est pas complète, et tantât 

ih l'assoupissement si elle est plus forte. D'où il résulte que de 

biles personnes sont , comme Hippocrate l'avait observé , ex- 

paséesk mourir de quelque mort subite ; quinaiura sunt valde 

nagis subito moriunlur qnam graciles. Aph. 44 > 

I. ti. Mais quant à l'épîlepsie , si elle peut faire périr ainsi 

imptement les malades , la même malheureuse fin pourrait 

8Î , mais plus rarement , leur arriver par un excès d'auial- 

pissement, ainsi que nous en avons rapporté des exemples. 

^.)Epilepsieparingurgitationouparcxcf:sdebonsalimens, 
' tude mauvaise nature (Epilepsiaab ingluvie, ciapulosa(i); 
l jpor des corps étrangers avaléi; par des vomitifs et des 
purgatifs trop vialens ; par quelques poisons. 

Parmi les nombreuses causes de l'épitepsie , celle par excès 
i^alimens et de boissons doit être considérée avec d'autant 
'jlua d'attention qu'elle n'est pas rare, et qu'ellg doit être 
traitée par, des remèdes différens de ceux qu'il faut prescrire 
^contre la plupart des autres épilepsies. 

Les observations ont démontré que cette maladie élait suiv 
renne , non-seulement à des enfans , mais encore à des pcr- 
toones âgées, aprèsavoir trop mangé, même debonsalimens; 
d'autres fois pour en avoir pris de mauvaise nature, solides ou 
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(t) Çua a saburra iiomaehi primitiis ileducitur. Sianages, Ifosal.de 
ipUcp.,t, tx., das, lY- ', (éL^ 
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liquides» comme del ragoûts graisseux» hoileux, des cor|ii^ 
ca^rtilagineux » des haricots , des fèves y ainsi qu'après 1 usage 
des ragoûts excessivement échauffans» en y compreBant 
la boisson des vins trop généreux ou des liqueurs spiri*^ 
tueuses. 

Parmi les exemples d'épilepsie de ce genre rappoitéé par 
Ti^soi et par d'autres médecins qui ont écrit particulièrement 
sur cette maladie» on peut remarquer que quelques accès 
épileptiques j|*ont eu lieu que pendant la durée de l'indiges- 
tion» tandis que d'autres sont revenus plus ou moins vite ajHrèa 
que l'indigestion paraissait terminée y sans apparence d^fiucanf 
suite fâcheuse ; qu'Us ont même été fréquens et intenses 
juscpi'à ce que lés fonctions de l'estomac , du foie et autres 
organes de la digestion aient été hien rétablies, et surtout 
jusqu^à ce que l'impres^on douloureuse dans la région épif- 
gastrique^ .qui précède, accompagne ou succède si souvent 
aux accès épileptiques , ait été complètement détruite, ce 
qu'il n'a pas toujours été facile d'obtenir ni des remèdes , m 
du régime ; d'où il résulte que quelques-unes de ces épilepi- 
sies ont été incurables , soit parce que la diathèse de cette 
maladie qui existait ne fut pas détruite, soit que celle-ci 
60 soit formée chez ces malades. 

Cependant on cit^ diverses cures d'épilepsies de ce genre 
guéries par des purgatifs , mois sans doute toujours donnés 
après la violence des accès , et après Tusage des boissons re- 
lâchantes et anodines. C'est alors que les doux purgatifs ont 
pu être prescrits, comme Zç^m^(i), médecin de Wurtemberg, 
l'a heureusement fait quelquefois dans cette espèce d'épilepsie. 

Nous insistons d'autant plus sur la prescription de ces re- 
mèdes préliminaires aux purgatifs, que cette sorte d'épilep- 
sie, qu'on a appelée souvcht gastrique, est fréquente chez les 
enfans et chez les adultes , doht l'estomac est très-sensible , 
plus que chez les vieillards , comme M. Maîsonneuvè Ta rie- 
marqué, pag. 218, 220, 2^3. 

On juge bien que les émétiques et les purgatifs seraient 

(i) Dejermento ventriculi, 1620. 
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dangereux dans les épikpsies gastriques qui proviendraient 
de l'irritation de l'estotiiac, et si elle était réellement réunie 
ku besoin de manger ; ce dc serait jamais que quelques boi&- 
sotu légècement nourrissantes ut non actives qu'd faudrait 
conaeiller. 

Ofl a remarqué que l'épilopsie qui provenait de l'excès de 
vin avait été précédée de vîolens tremblemens des régions 
précordiales et dans les membres. Tùiot a cité un exemple 
d'un trenableiueul général du corps, dans un jeune homme 
de vingt-trois ans, qui eut plusieurs accès épileptiques dans 
la même semaine, «près s'être livré à un excÈs de vin : il 
tmnba rapidement dans rimbédllité. 

Il est certain que pluâeurs épUepsies qui étaient la suite de 
violentes indigestions, ou autres causes qui avaient affecta 
l'estomac et les autres organes de la digestion, ont résisté 
k tout traitement , soit par un reste d'altéiation dans ce$ 
i^mes organes, soit par une impression morbide resiée 
dans le cerveau, et celle-Lk est trèfr-coromune quand les 
accès d'épilepsie par cause sympathique ont été très-violens 
et multipliés. 

LemeiUear traitement que l'on puisse conseiller, consistées 
desbaissons mucilagineuses et adoucissantes, des bains tièdes, 
les dciu caïmans, mais prescrits avec beaucoup de réserve, 
pour disposer aux évacuations qui peuvent être utiles si eUes 
n'ont pas déjà lieu , ou encore après que ces évacuations sont 
survenues. Il fautniaintenir,peni3antplusou moins de temps, 
le malade à une diète plus ou moins sévère , en lui permet- 
tant toutefois les doux exercices relatifs à ses forces. 

Ce ne sont pas les tevle» ingurgitations d'aliraens solides 
on la boisson des liqueurs spiritueuses qui peuvent donaer 
lien aux accès éplleptJques , mais encore les affections sabur- 
' e fréquente des mauvaises di- 
; santé ordinaire supporterait 
ni est disposé à l'épilepsîe ne 
accès ne surviennent. L'épilep- 
Ls , èlre considérée comme aiguë, 
is chronique. 
u , lorsqu'après des vo- 
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raies des premières 
gestions, qu'un homme d' 
facilement, mais que cclu 
|>eut soutfrir sans que d'auli 
sie pent , dans le premier c 
«l , dans le second , comme plus ou 
On peut l'appréhender de 



34o DU CARACTÈRE DE l'ÉPILEPSIK 

minemens plus oa menus yiolens , les malades ont one inift»*» 
vaise bouche , avec on sédiment blanchâtre sur la langue , "et 
un dégoût permanent pour les alimens , des flatuosit^, dte» 
borborygmes. Alors y après l'usage des boissons adoucissantes, 
on peut prescrire quelques doux vomitifs, si toutefois rini-^ 
lotion et l'excès de sensibiUté de l'estomac et de pléthore 
sanguine ne s'y opposent; car c'est là le grand écueil pour leur 
prescription , d'autant plus encore que les yomiti£i peuvent 
déterminer le sang à se porter trop abondamment vers le 
cerveau. Voilà pourquoi, autant que je l'ai pu , j'ai presque 
toujours disposé les malades aux vomitifs par la saignée y 
lorsque je la croyais inévitable ; mais ces cas sont' si rares 
qu'on peut presque toujours la conseiller. On prescrit ensuite 
les doux purgatifs , et les lavemens émolliens anocUns ^ laza» 
tifs, ensuite des demi -bains tièdes ou de grands bains ^ si 
l'assoupissement n'existe pas. Mais si l'estomac paraissait dé* 
bilité pendant plus ou moins de temps, on conseiUerait les 
Jégers stomachiques amers , tels que les extraits de gentîane> 
d'angélique, d'enula-campana , de quinquina, de valériane 
surtout , et une boisson amère aux repas , comme une infusion 
théiforme aqueuse de fleurs de tilleul , de gallium luteum^ de 
feuilles il'oranger, de marrhube blanc , ou dans de la bonne 
bière , rarement avec le vin. J'ai aussi conseillé dans ces sortes 
de cas, pendant l'intervalle des accès , la boisson aux repas 
des eaux minérales gazeuses dé Giateldon , de Seltz , de Bm^ 
sang , ainsi que des bains tièdes , ou les bains de Plombières 
factices à domicile, ou encore mieux naturelles et à leur 
source. 

J'ai une fois heureusement secouru une jeune fiUe de sept 
à huit ans , à laquelle je prenais le plus grand intérêt. EUe 
éprouvait des convulsions avec perte de connaissance 
et écume à la bouche , après avoir mangé des haricots. Je* 
soupçonnai qu'elle en avait avalé quelques-uns sans les 
mâcher , et que l'un d'eux pouvait s'être arrêté au pylore , 
et le molester d'autant plus que ces légumes sont susceptibles 
de se gonfler en se ramollissant. Cette enfant avait le bas- 
ventre très-tuméfiè , très-douloureux , tendu , et il y avait 
une extrême rénittence vers la région du pylcMre.Je fis- don- 
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ner denx laveméns émolliens et avaler plusieurs cuillerées 
d'hnile d'olive très-fraîche qu'on avait dans la maison* 
malgré les convulsions dont la jeune malade était agitée. , 
elle fot mise et maintenue dans un bain d'eau tiède, et après 
une heure d'immersion les convulsions se calmèrent. On main- 
tint cependant encore cette enfant dans le bain plus d'une 
heure. EUe rendit dés vents par haut et par bas, et elle put- 
avaler quelques cuillerées d'un julep fait avec : — eau de til- 
leul, deux onces; de fleurs d'oranger, demi-once; liqueur 
anodine minérale d'Hoffmann, vingt gouttes; sirop de Stoe* 
chas, une once. 

La petite malade finit par recouvrer sa connaissance en 
rendant dans le bain , par les selles, des matières jaunes 
comme de la bile et d'autres substances blanchâtr-cs et gru- 
meletises dans lesquelles on remarqua des portions de har- 
ricots non digérés. Elle n'a plus éprouvé dans la siiitc aucune 
affection convulsivc, k l'exception seulement d'un peu de 
trouble dans la digestion qui parut débilitée une douzaine 
Je jours après cet événement ; mais la jeime dcmoifidllc fut 
inisc à Tusage de l'éau de Seltt ,■ on «wveilla son régime , et 
enffn elle se rétablit complètement. 

Des corps avalés , de plus mauvaise pâture encore que les 
badcots , ont donné lieu à des accès consul vifs et à des épi- 
lepsies même , tels que des noyaux de cerises, de prunepux , 
de pêches; des fragmens osseux, cartilagineux ; des pièces de 
monnaie; des morceaux d'étofte ; des pelotons de fil, do 
laine, de poils. 

• Dans ces cas malheureux, il faut d'abord prescrire les bois- 
sons relâchantes, les potion^ li uileuses ctles laveméns émolliens 
multipliés; les onctions anodines sur le bas-ventre , les bains 
tièdcs réitéréss ensuite quelques cî^lmans .ialériourcment., 
pour .procurer <Ju reiiuJie, du rcpps, et même du sommeil, s'î| 
est possible. Mais si ces malades étaient menacés de l'infla^i^. 
mation parla dureté et la plénitude du pouls, j^iarsla .t<ifnsioii €t| 
la 4ouleur d.u bafî-ventrc, il ne faudrait pas balancer de le^ 
faire saigner du bras , s'il était possible, ou d'appliquer un 
^rauidl iio^ubre de sangsues sur le bas-vontre; toutefois cotte 

taignée est très-souvent bien moins efficace que la proenière. 

iG 
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Ces accès d'épilepsie peuvent être mortels ; mais si les ma- 
lades ne succombent pas à leur violence , on doit continuer de 
prescrire le même traitement adoucissant et anodin plus ou 
moins de temps ; on y réunit ensuite Tusage du lait d'ânesse, 
des bains et des lavemens émoUiens , etc. 

Des émétiques et des purgatifs violens ont quelquefois 
excité des convulsions et aussi de vrais accès d'épilepsie à des 
personnes qui ne paraissaient nullement y être disposées ; Les 
relâchàns et adoucissans , ainsi que les anodins , conviennent 
alors , avant surtout la prescription des remèdes réputés anti- 
épileptiques ; quelquefois même on les a réunis avec ceux-ci^ 

Parmi les poisons stimulans qui peuvent causer Tépilep- 
sic on peut comprendre le verre pilé (i), les liqueurs cor- 
rosives, Tarsenic, le vert-de-gris, le sublimé corrosif^ la 
pierre infernale , le tithymale , Tarum ^ la ciguë , l'euphorbe y 
Taconit, le stramonium ferox^ la mandragore , Tœnantéy le 
laurier-cerise j les champignons vénéneux , etc. Toutes ces 
substances^ en enflammant Testomac et les intestins^ en prcH 
duisantleur invagination et enles gangrenant, peuvent donner 
lieu à des accès d'épilepsie si violens que les malades en pé^ 
rissent ; c'est ce que les observations recueillies par ïVep/er^ 
yicat, etCi , ont trop bien prouvé. Wepfer dit que deux 
enfans qui avaient mangé de la ciguë aquatique furent bien-» 
tôt après atteints d'épilepsie dont ils périrent. 

Dans tous ces cas il faut prescrire les boissons adoucissantes 
et laxatives autant qu'on peut en faire boire aux malades ; 
l'usage fréquent des lavemens de même nature; Les huileux 
ont aussi quelquefois été très-utiles (2). On prescrit , après 



(i) Quelques modernes ont soutenu que le verre n'ëtait pas un poison. 
Cela peut être chimiquement , mais il Pest toujours mécaniquement par 
les érosions des voies alimentaires qu^il peut produire , même étant ré- 
duit en poudre ^ surtout par son indissolubiUté dans les boissons qu'on 
prescrit. Voyez mon Instruction sur les empoisonnemens à la suite du 
traitement des asphyxiés. 

(3) iy/or^<7^mcéièbre les succès obtenus par Pusage des huilenx,tant àPex- 
térieur qu^à Pintérieur, non-seulement contre les simples convulsions, mvs 
même contre celles qui sont épileptiques. Il rapporte une observation qui 
jui avait été communiquée par Albertini , célèbre professeur de Bologne, et 
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avoir obtenu des évacuations alvines , les anti-spasiuodiques 
rafratchissans , parmi lesquels les demi-bains tièdes doivent 
être compris , en prolongeant , s'il est nécessaire, l'usage des 
liuileilK cl autres doux émolliens. 

Quant à l'épilepsie causée par des champignons vénéneux 
dont on a cité des exemples, on ne peut la traiter entière- 
ment, de même que celle par d'autres poisons , attendu que 
les champignons produisent piincipolenienl leurs effets fâ- 
cheux en se gonilant, et qu'ils oblitèrent ainsi non-seulement 
le pylore , mais do plus qu'ils dilatent outre mesure le canal 
intestinal, comme ferait une éponge ou tout autre corps spon- 
gieux qui acquerrait un excès de volume. Les cbampignons; 
d'ailleurs, en irritant vivement les parois des intestins, lesdis- 
poâent à l'inflammation , ou la produisent. 

L'eau minérale, avec le sel de Glauber et le tartre slibié, 
pour produire quelques évacuations, et ensuite les éthers 
ont été recommandés par M. Poulet (i), et l'on en a obtenu 
d'heureux effets. On pourrait prescrire ce traitement dans 
le court intervalle des accès, pour en prévenir U récidive, 
mais sans cependant en attendre un trop grand nombre , car 
Finflammation de l'estomac pourrait devenir intense ; d'ail- 
leurs la succession habituelle des accès épileptiques et les Vo- 
iaiSMmens peuvent bien être comptés pour quelque chose 
pour la produire et être ainsi contraires aux vomitifs. 

une autre par f^aUuneri, qui lui aynit raconté qu'un npotbicaire qui avait 
VOnla préparer un |taisoii JoDt les émanaHooS seules fusscut mortelles, 
.aulut lui'mâiiii: tellement affecté qu'il eu eut les plus liorribles i^oovul- 
'■ionf ;-que f^oU'aneri lui avait dit qu'aj'aat élé consulté par un praticien 
qui éprouTut depuis un an des affections couvulsires nouoLsIant divers 
romidci dont il avait iait usage, ïl lui ordonna do prendre, au lien de son 
a(lI^^, deux onces d'buile fraîche d'amaudea douces, et qu'il ataitiitâ 
guéri* Morgagni observa ^e , de ces deux observations , l'une prouve 
qoe les Luileux sont utUcs dans les convulsions uiguta , et l'autre dans les 
diromquBs. {Morgagni, epîat. ix, art. 6,et episl. x, art. ai.) 
- (i) Voyez son Traité sur les Champignons , t. ii , p. 4CS. M. Poulet , 
laborieux et sayont médecin , vient de mourir it l'Sge de près de qgatre- 
Tiogt-tept ans , au château royal de .Fauta.iiiebleBu dont il était le mé- 

Ei depuis longues aunées. — Vpyei aussi n«r« Innnution tux lei Poi- 
v^gitaux , Imprimerie royale , in-8« , 1787 , p. 3g5 gI «uiv. 
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III. De VÊpilepsie par excès et pardéfauttV évacuations i 

Notre corps ne se maintient dans Vétat de saute qu'autant 
que lea fluides qui le pénètrent ou qui s'y développent sçnt 
dans une quantité et qualité convenables ; mais viennent-ils 
seulement à éprouver de trop fortes évacuations , Téquilibre 
.des fonctions est rompu , il survient des faiblesses plus ou 
moins fâcheuses, ou de l'irritation avec des mpuvemens con- 
vulsifs et autres accidens qui peuvent causer TépilepsiQ. Les 
évacuations , au contraire , n'ont - elles pa$ lieu ou se font- 
elles en moindre quantité qu'il ne faudrait > il $e forme ime 
pléthorç diverse selon le fluide doAt Vei^crétion est diminuée 
ou supprimée. Or, alors le corps est en état de maladie tel, 
que y selon Hippocratc et autres auteurs , l'épilepsie peut 
survenir » comme ils l'ont prouvé par des observations qu'ils 
ont recueillies dans leur clinique ; et x^omme elle a offert 
les mêmes résultats aux plus grands médecins qui IciJ^v ont 
succédé , ces deux causes de l'épilepsie ont été reconn,i;^e^ > 
nonobstant l'opinion contraire d^ Av<irrhoë^ et celle de. quel- 
ques autres médecins qui n'ont pas voulu les admettre comme 
.qauses de l'épilepsie, sans doute parce qu'étant différentes 
•par excès ou par défaut , elles devaient opérer un effet dif- 
férent. Mais Sennert, Sauvages y Mo^gagni^ Tissot. et tous 
.les praticiens modernes qui ne se sont laissés conduire que par 
les faits et non par de vaines raison3, ont été convaincus, que 
l'épilepsie était lé résultat fréquent tantôt de Tune et t^oUôt 
de l'autre de ces deux causes^ pouvant toutes les deux , ajoo- 
tent-iU , donner lieu à l'irritation et ensuite à l'inflanHiiaticm 
du cerveau , soit par vacuité , soit par unie trop grande ré- 
plétion des vaisseaux : c'est en effet ce qiie les ob;servations 
ont plusieurs fois bien prouvé. . . 

A . Epilepsies par excès (Véi^cuat'ions,. » — Qui Ignore 
■que lés pertes de sang trop côTisïdi?rableî< * soTit suivies d« 
convulsions et souvent d'épilepsiê î La clinique l'a si bien 
prouvé qu'il est inutile (J'en rapporter des exemples , surtout 
quand on sait que des animaux que l'on fait périr d'hémor- 
rhagie éprouvent , avant la mort , des convulsions plus ou 
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■uioins fortes. ]N'est-ce pas de la même manière que les 
hommes et les animaux périssent lorsque leur cœur ou 
leurs gros vaisseaux sanguins sont ouverts par quelque plaie? 
n'est-ce pas encore ain^i qu'ils meurent d'amévrisme par la 
/upture des parois des cavités du cœur ou des vaisseaux 
sanguins. Combien de femmes n'ont - elles pas péri d*épl- 
lepsie .par desliémorrhagies survenues immédiatement après 
leurs couches , ou par suite de leurs lochies. Combien d'hom- 
mes et de femmes aussi ne sont-ils pas morts de la même 
maladie par un flux hémorrhoïdal extrême^ par des vomisse- 
itieAS de saqg ou par des expectorations énormes de ce Uquide . 
.Ces b^morrhagies sont^suivies d'une faiblesse qui amène les 
conirulsions, et celles-ci produisent la perte de tout sen- 
timent, quelquefois avant qu'une syncope mortelle sur- 
vienne y syncope qu'il ne faut pas confondre avec l'apoplexie, 
qiloiqu'eUe puisse être également mortelle (i). 

tfippocrale et Boerhaave ont dit que si après de grandes 
évacuations et une extrême débilité , des spasmes et des con- 
vulsions se manifestaient, l'animal était moribond. Morgagni, 
qui en était, persuadé, ajoute que ce n'est pas la force des 
muscles qui se contractent , qui est alors augmentée , mais 
que c'est celle de leurs antagonistes qui est diminuée , comme 
dans les cas de pai*alysie. Toutefois cqt état n'est pas per- 
loanent , puisque le plus souvent pn voit que les muscles qui 
sont en excès de contraction sont ensuite dans celui de re- 
lâchement, ai// vica versa ^ d'où il résulte enfin qu'après une 
alternative plus ou moins longue de contractions et de relâ- 
chemens des muscles des membres , du cœur et des vaisseaux , 
les forces physiques et morales s'épuisent par défaut du prin- 
cipe vital qui les anime et qui les soutient , enfin que la vie 
s'éteint. 

Les autres évacuations non sanguines ne sont pas à beau- 
coup près aussi souvent ni aussi promptement suivies de 
convulsions avec délire et perte de connaissance , ou de 



(î.) Voyez des exemples nombreux remarquables de cette sorte d'éprr 
pilepsie daos les ouvrages de Tissot , (ÏEsqUirol , de Maisontwuye , c^ 
dao& le Diction, dos Se» mdJ, , t.. I2« 
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Tépilepsie : cependant elle survient aussi , quoique moins for^ 
înidable en apparence ; je dis en apparence relativement à la 
nature du fluide , comme après des sueurs , des diabètes , des 
diarrhées , des dysenteries , le cholera-morbus et la passion 
iliaque {V iléon) ; c'est ce que les observations OAt bien prouvé^ 
même après des pertes de semence par des pollutiotis noc- 
turnes , par des gonorrhées avec évacuation de sperme y et 
plus souvent par la masturbation. On a rapporté beaucoup 
d'exemples de ces sortes d'épilepsies. 

C'est aussi à la suite de l'oHanisme et de la nymphomanie 
que plusieurs sujets de tout sexe ont éprouvé des convul- 
sions auxquelles ont succédé les aliénations mentales , l'oubli 
ou la perte de la mémoire et la salivation , enfin l'épilepsie 
bien caractérisée. 

Cette maladie survient aussi quelquefois chez des hommes 
et des femmes très-sensibles et très-irritables qiii veuleipt 
remplir les devoirs du mariage sans pouvoir y suffire par leur 
constitution ; et , ce qu'il y a de fâcheux , c'est que quelque^ 
fois ils y sont d'autant plus portés qu'ils sont plus sensibles et 
irritables. Tissât a rapporté à ce isujet des exemples remar^ 
quables. 

Les femmes , relativement à leur extrême senâbilité , sont 
généralement plus sujettes aux maladies convulsives et à V4- 
pilepsie que les hommes; cette affection morbide des nerfs est 
encore activée chez elles par l'acte vénérien ; plusieurs ont 
éprouvé des accès épilepti^es pendant qu'elles s'y livraient. 
Cela est d'autant plUs facile à croire , que quelques auteurs , 
Senac particulièrement (i), n'ont pas craint de comparer 
l'acte vénérien à un petit accès d'épilépsie; de sorte que si les 
phénomènes qui ont lieii alors sont plus exaltés , ils donnent 
lieu à un accès d'é^ilepsie trop véritable. Les auteurs en ont 
rapporté des exemples malheureusement trop funestes. Nous 
dirons aussi avoir vu une demoiselle espagnole de grande 
maison qui avait déjà eu quelques accès d'épilepsie très-violens 
et fréquens : on me consulta pour juger si l'on pouvait la ma- 
rier, et l'on me cita, pour me feire adopter cette opyiion, plu- 



(i) Voyez KS reniarques physiologiques aor l'Anatomie d'Bditer. 
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sieurs exemples recueiUis en Espagne, où le mariage^ au lieu 
d'être contraire à quelques femmes atteintes d'épilepsie , leur 
ayàit été favorable. J'en connaissais aussi quelques-uns, 
mais je ne crus pas que la jeune demoiselle pour laquelle on 
me cousultait, et que j'avais vue à Paris ayant des accès de 
cette maladie très^intenses , pût y être comprise , étant d'une 
extrême délicatesse par sa constitution grêle ^ maigre, exces;- 
sivement irritable ,âgée seulement de seize ans et encore mati 
réglée. Aussi ne fus-je pas de leur avis , connaissant quelques 
accès épileptiques qu'elle, avait déjà éprouvés sous mes yeux. 
Mon avis ne fut pas suivi ; la demoiselle fut mariée à un 
jeune grand seigqeur. d'Espagne d'une fortç constitution , 
et peu de temps après elle fiit trouvée morte dans son lit 
à côté de son mari qui , plongé dans un profond sommeil., 
ne reconnut qu'à son réveil le malheur qu'il venait d'À- 
prouver. 

On pourrait citer d'autres exemples de jeunes femmes qui 
ont ainsi péri d'épilepsie. Il en est de même , mais plus rare« 
ment , des hommes plus ou moins jeunes ou vieux , dont plu«- 
sieurs sont morts d'épilepsie pendant ou bientôt après l'acte 
vénérien. 

Quel tfaitement peut-on prescrire contre des épilepsies qui 
sont la suite des évàcuationis extrêmes ? Ce sont d'abord les 
i^mèdes les mieux éprouvés pour les diminuer si elles sont 
trop abondantes ou trop prolongées ; et , comme elles peu- 
vent provenir de diverses causes , il faut conseiller ceux qui 
leur sont les mieux appropriés, en prenant en grande cour- 
sidération la disposition des individus, certains pouvant sup- 
porter facilement quelque temps ces pertes sans que leurs 
forces défaillent , même quelquefois avec avantage , re- 
lativement à leur constitution , et d'autres devant bientôt 
en être affaiblis ou même épuisés. Les toniques peuvent 
alors être nécessaires , mais il faut en savoir graduer l'ac- 
tion , surtout relativement aux opiacés et même aux simples 
anti-spasmodiques (i). Toutefois on doit prescrire les remède s 
divers que cha^cune de ces évacuations peut exiger ; car , s'il 



(i) Voyez Burterius à ce sujet, DeEpUepsia, cap. viii , art. cclxxi 
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en est de généraux , il en est de particuliers mieux appro^ 
priés à telle ou telle espèce d'évacuation. Nous ferons oIj^ït- 
ver ici seulement que l'opium ou ses diverses préparations,, 
qui peuvent opérer de si utiles, effets en diminuant les éva- 
cuations en général , poui'raient être nuisibles dans quelques 
épilepsies avec des sueurs extrêmes, étant, comme on le sait, 
plus propres à les augmenter qu'à les diminuer. Les <>piacés 
'seraient au contraire utiles en arrêtant les autres évacua-^ 
lions si l'épilepsie en provenait (i). 

Les laitages et tous les alimens adoucissant peuvent être 
alors conseillés , mais avec «modération , sans négliger de 
.prescrire conjointement les anti - épileptiqucs les mieuj; 
iépVouvés , lorsque les évacuations sont diminuées , surioi^t 
le quinquina, la valériane sauvage, l'assa-fœtida , etc. , etc. 
Les bains de jambes chauds peuvent être utiles dans le cas 
de quelques évacuations sanguines p)ir les parties suf^ 
rieures ; mais ils seraient contraires si les liémorrliagies exis- 
taient par le fondement ou par la vulve. Il y a des ciicour 
stanees'où les demi-baius tièdcs sont uécessaîVes , même 
quelquefois les bains froids. On doit observer que si les éva- 
cuations ont lieu par le vomissement sans contre-indication 
notable, on peut prescrire les boissons acidulés, et même l'an* 
ti-émétique de Rivière^ s'il y a une diarrhée trop prolongée , 
ou la décoction blanche , l'eau de riz avec le sirop de gomme , 
le diascordium le soir, à la dose d'un ou deux gros , enfin se 
comporte^ comme il convient dans cette sorte de cas , saos 
jamais négUger de prendre en considératioi^ l'extrême sus- 
ceptibilité de l'épileptique quant à l'irritation et à la sensi- 
bilité. Les évacuations ou les pertes une fois diminuées ou 
ayant cessé , il faut s'occuper à restaurer l'individu en lui 
conseillant les laitages, tel que celui d'ânesse , s'il existait 
encore de l'irritation , ou celui de vache , de chèvre , s'il 
fallait plus promptement restaurer les forces. Enfin on re* 



(i) Il est prouva que Topium dimiaue les évacuations en général, tandis 
qu^il augmente celle de là transpiration , quelquefois même en excitant des 
éruptions à la peau. Ven ai cite des exemples dans mou ouvrage sur la 
PhtkUio pulmonaire. 



ET DE SES DIFFÉREPrOE^ AVEC h^JOTTKes MALADIES. à/pQ 

cominàncle progressivemenl les bouillons 4e tortàé.jk''lQ8âl^ 
mens qui penv ent mieux ifoutrir ^poupponT}iMT*e|n mèiKceten^ 
faire prendre les n^mèdeid^intî-^pilepticfues^rçeonn^ les plus 
Utiles y par conséquent ,- tantôt en préférant ^oeUx qoi aug- 
mentent le ton des parties,' et iaj^ôt 'teUsc^^fui le diminuent. 

• 
B. ÉpUepsies par défaut d* évacuations, — ^esépilepsies 

qm sont suiTenues après une trpp, grande diiiÛQu^ion des^x- 
crdtions Bpnt aussi très - fréquentes , et encore plus celles 
qui ont eu lieu. par suppression totale. On a v^u ^plu3, d'une 
iois que des jeune^ gens qui jouissaient d'une bpnne santé, 
quoiqu'ils épixiavassent fréquemment des saignemens du nez 
•ou Yepiéiaxis , ont été. atteints 4'épilepsie dès.quexes écoo- 
lemens .sanguins ont diminué ou cessé. 

Des observations ont aussi prouvé que des personnes .plus 
igéeis , d'une constitution,plus ou moins forte, <xnteu des ac- 
cès véritablement épileptiqnes après la suppression du flux 
liémorrh<yidal , ainsi que des femmes après la din^inmion ou 
h suppression des fleurs blanches ( i ) , du flux menstruel ou des 
Whies (2}. J'en pourrais' rapporter moi-même des exemples 
qui ne seraient .pas sans quelque intérêt. Je dirai seulement 
que des'femmes qui avaient des céphalalgies et des mouve- 
mens convulsifs aux approches des règles y ou même pendant 
leur cours I plus ou moins difiicile etlaborieux^ ont eu plu- 
sieurs fois de courtes aliénations mentales avec perte de cou- 
Aaissance , ce qui caractérisait de vrais accès d'épilepsie , et 
Auxquelles quelquefois on ne donnait cependant pas ce nom 
par rapporta la famille. Je pourrais en citer quelques exem- 
ples, piais je n'en exposerai qu'un seul qui m'a le plus frappé. 

Une dame, mariée depuis plusieurs années,. n'avait pas 
encore eu d'enfaiis , et elle et son mari en désiraient d'autant 
plus qu'ils jouissaient d'une très-grande fortune. Tout me pa^ 
raissait annoncer chez cette malade une plénitude des vais- 
seaux sanguins , uueextrèi)ic sensibilité et irritabilité géné- 
rale et encore plus particulière au système utérin.. Elle était à 



(1) Maisonneupe, obs. xiii , p. 96. 

{i) Morgagni, cpist. .i^j Laniotic , Lieuiaiul , Tis-sot^ etc. 
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peine réglée, douloureusement^ niais périodiquement; elle 
prouvait y quelques jours avant l'époque des règles et à di- 
verses reprises, une chaleur extrçme aux pieds, telle , qu'elle 
lesmouvait continuellement, en même temps que leurs muscles 
moteurs éprouvaient le long de la jambe des mouvemens con- 
vulsi£s; une espèce de chaleur vaporeuse lui montaità la tête, 
et il y avait une très-légère salivation. Je considérai cet état 
comme une sorte d'afifection épileptique , de la nature de celle 
que Boërhaave a appelée Epilepsia pedis sj-mptomatica; 
d'ailleurs je réfléchis que la niatrice était dans un état de souf- 
france , et que rien n'est plus commun chez les femmes qui 
sont mal réglées que d'éprouver pendant leurs époques menf- 
trueMes de la chaleur et de lamotilité dans les pieds. Je cmsde- 
voir conseiller l'usage des bains fréquens, tièdès^ et des boi»^ 
sons relâchantes, rafraîchissantes } une potion légèrement ano* 
dine, avec une once et demie d'eau de tilleul, deux onces d'eini 
de laitue et demi-once de sirop de Karabé, surtout s'il y avait 
le plus léger surcroît d'excitabilité ; àç plus , dé lui faire faire 
une saignée du bras en même temps qu'elle prendrait un pé- 
diluve dans de l'eau un peu chaude , vers le milieu de l'in- 
tervalle des époques menstruelles. J'étais persuadé que ce 
trouble et pénible travail de la menstruation pouvait être a|* 
tribué à la surabondance de sang et à un excès de sensibilité 
et d'irritabilité , non-seulement générales , mai^ encore patr^- 
ticulières au système utérin , dans le temps des règles , que 
la pléthore sanguine suscitait et augmentait encore ; la sai- 
gnée que j'avais conseillée fut ainsi pratiquée au temps pres- 
crit , tandis que lé reste du traitement était continué. Les 
règles furent un peu plus abondantes et leur cours moins 
irrégulier ; elles ne furent plus précédées d'un aussi ^rand 
trouble. Les céphalalgies surtout furent considérablement 
diminuées j il n'y eu^ que quelques légers spasmes des musclés 
des jambes. Une seconde saignée fut pratiquée vers le milieu 
du temps des deux époques suivantes; quelques bains et lés 
boissons relâchantes et adoucissantes furent continuées , et 
cela avec uû tel succès , que la malade finit par être bien ré- 
glée. Quelques mois après elle devint grosse , et elle fut ac- 
couchée ensuite heureusement d'une fille, par M. Marchais y 
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cjlëbre accoucheur : ccitc lillu ajuu^d'une assez iKnioesaiité 
jusqu'à dix-sept à dix-liuitans , où elle s'est mariée. 

Le résultat heureux de ma clinique m'a autorisé à con- 
seiller le même traitement à la femme d'un négociant d'A- 
miens pour laquelle M. le docteur Legrand avait donné 
une consultation qu'il m'envoya. Cette malade éprouvait de 
vrais accès d'épilepsie , tous les mois , au prélude de ses 
règles : elle était âgée de trente ans , d'une forte consti- 
tution , et très-pléthorique. Je conseillai de la saigner une 
douzaine de jours avant son époque menstruelle, pendant 
quelques mois , en même temps qu'elle continuerait l'usage 
fréquent des bains tièdes , qu'elle boirait tous les matins 
un ou deux verres de petit-lait avec une cuillerée à bouche 
de sirop de pivoine mâle , par une espèce de respect pour 
ce remide , célèbre en pareil cas^, mais auquel M. Legrand 
substitua le sirop de violettes, que la malade préférait. 
Ce traitement a été suivi plus de trois à quatre mois avec 
succès. J'ai appris que les accès épileptiques qui survenaient 
aux époques menstruelles, non-seulement n'avaient plus 
lies , mais que les règles étaient plus abondantes et libres 
et qu'elles n'occasionaient aucun trouble dans l'économie 
animale. Je pourrais ajouter que j'ai d'autres fois heureuse- 
ment conseillé la saignée du bras pour diminuer l'aflluence 
du sang dans la matrice chez des femmes qui ne me parais- 
saient que très-légèrement pléthoriques , mais qui étaient 
malrégléesetsouffrantes, avec des mouvemens involontaires 
et spasmodiques , des douleurs dans les régions lombaires et 
iliaques , avant leurs règles ou dans le temps qu'elles au- 
raient dû avoir lieu, si elles étaient supprimée». La saignée 
seule leur a procuré du calme et même favorisé l'écoule- 
■ment des règles qui les maintenaient dans nu état de santé. 
J'ajouterai ici que j'ai vu quelques femmes ainsi traitées 
qui n'avaient pas d'enfans, et qui, après avoir joui quelques 
mois d'une bonne santé , sont devenues mères. 

Quoi qu'il en soit , l'épilupsie est survenue après la sup- 
pression des évacuations sanguines , tant aux femnies qu'aux 
bonuues , ainsi qu'après de grandes plaies, 

Je dirai que , q«oi([ue moins communes et moins promptes 



*J 
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que les épiiepsies par plétliorc sanguine , il eu est d'autres 
qui sont survenues après la suppression d'autres excrétious 
naturelles , celle de la transpiration insensible y des sueurs , 
des urines (i), des selles , d^s fleurs blanches , bien plus, 
après celle de l'exsudation des cUeveux, selon Tulpiusei 
nous-niéme ; eniin , personne n'ignoi-e i[ue des épilepsies 
ont eu lieu après l'exsiccation d'anciens cautères , véaica- . 
toires , nioxa , sétons , ainsi qu'après divci'Si^s maladies cu- 
tanées dont on parlera plus bas. 

Tissot dit qu'une epilepsie survint après la suppression 
brusque de la salivation qui avait été excitée par le mer- 
cure. On ne doit cependant pas conclure de qejait, rapporté 
par un bon observateur , que la salivation est un des syni?- 
ptônies essentiels de l'épilepsie nfxanquant très-souvent dans 
de vrais épileptiques : ce qui le prouverait , c'est qu'on a vu 
des accès survenir , au rapport de quelques médecins , pour 
l'avoir provoquée par le mercure , sans doute trop rapi- 
dement , puisqu'on a conseillé quelquefois de l'exciter gra- 
duellement par quelques doux ^lercuriaux. 

Il résulte donc de ce qui précède que la suppression des 
excrétious naturellement peu abondantes peut être aussi 
la cause de l'épilepsie , sans doute parce que ces ex- 
crétions étant supprimées , les matières retenues causent 
une certaine pléthore des vaisseaux et un genre d'altération 
qui amènent une extrême acrimonie , laquelle, comme nous 
l'avons dit plusieurs fois, peut être un véritable stimulant 
de la substance médullaire du cerveau , de la moelle épi- 
nière et des nerfs. 

Traitement. La saignée est promptemcnt néces^sa^re si 
l'épilepsie est une suite de la pléthore sanguine causée par 
la suppression de quelque excrétion de cette nature ; elle, 
pourrait l'èti^e encore si cette pléthore provenait de quel- 
que auti% suppression à un haut degré dont la plédiore 



(i) Arétée a fait meution de cette «spcce d'ëpilcpsîe survenue après la 
suppression des urines , plus ou moins saugniuolenfes par quelques ma- 
ladies des reius. De rcnum affectibus , de morb.diuturn, utus, et tign,^ 
cap. m, p. 54. 
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sangHÎne serait la suite ; souveirt -Hième £amdFait*iL cotn-^ 
ttenterpar cette sorte d'éva<«àti6ii,*sl elle était comstâérablèy 
avant de s'occriper à rétablir les antres excrétions. 

Quant an remèâ€?sintéAéurs:qù'îl convient de prescrire y 
il faut les vàrfersélon la nature de ces suppressions. Lesdia- 
phorétiques et les sudôrifiques doivent être administrés si la 
transpiration ou les sueurs ont été supprimées ; les apéritifs , 
les Isâattfs ou les doux ptir^ifatiis, s'il faiert rétablir les évaci|a«- 
dons àlriiies; les chola^ogués- plus particulièrement,' tfû 
ton vient de rétablir Tcxtrétion de la bile, car je ne doute 
pas que la surabondante de ce liquidé dans le corps ne 9oit 
une cause fréquente de Vépilëpsie : -c'est ce que toute Faiïti- 
qnîté a citr et ce que pensent plusieurs médeci|is modernes. 
Selon Quarin ; il faut en pareil casi, â le malade ^, est d'ail* 
leurs disposé , prescrire d^aborii un long= usage du suc dé 
pissenlit et d'autres doux relâchans : lenia ali>um 'mù^^ntia 
remotis omnibus nervinù; c'eitainsi qtie ce savant archiâtre 
de Fcmpereur d'Autricbe se félicite d'avoir obtenu du succès 
dans le traitement de Xépilepsie bilieuse ; c'est aussi d'après 
notre prôprd clinique que nous en faisons l'éloge. Nous n'a- 
vions pas lu l'ouvrage de Quarin ^ que nous employions les 
pilules de ^ac^er pour produire chez quelques épileptiques 
l'excrétion de la bile ; nous les donnions au nombre de deux 
oli trc^., to^s ks^ mutins, pendant long-temps, pour produire 
quelques douces excrétions uriuaires , et qiielqùefois , s'il le 
fallait, au nombre de huit à dix^ et plus encore, pour opérer 
des évacuations alvines. Nous ayons aussi prescrit en pareil cas 
les pilules du docteur Schejfer, prises pendant long-temps, 
et elles ont produit d'heureux effets. Même méthode à suivre 
lorsque des accès épileptiques sont survenus après des diar- 
rhées habittuelles trop rapidement supprimées , comme les 
auteurs en ont recueilli des exemples , et particulièrement 
Tissai qui les a rapportés. Il faudrait d'abord s'occuper à les 
rétablir par de doux laxatifs dans le détail desquels nous ne 
jK>uvon;s entrer. 

On conseille aussi les bains tièdes pour relâcher la texture 
de la peau si elle est trop serrée et trop dense , comme cela 
a lieu chez les personnes un peu âgées , ou chez d'autres, par 



1^4 ^U CARACTÈRE DE l'ÉPILEPSIE 

suite d\iiie affection spasmodique de longue durée. Qu'on 
n'oublie pas cette belle observation du docteur Chaptal , qui 
fit baigner une femme dans de Teau froide pour lui faciliter 
des évacuations alvines depuis long^temps supprimées et 
pour diminuer une excessive sueur qui épuisait cette 
malade. 

Après le rétablissement des excrétions supprimées ^ si on- 
a pu y réussir ; il faut prescrire les adoucissans , tels que les 
bouillons légers de poulet , de grenouille , un régime pres- 
que végétal auquel on réunit les divers dépuratifs relatifs au 
vice acrimonieux que l'on croit dominer ; il est essentiel 
d'en faire un bon choix , et si l'on redoute encore le retour 
des accès d'épilepsie, il faut ordonner les remèdes, considérés 
comme spécifiques , appropriés contre cette maladie , mais 
toujours avec la circonspection et la prudente réserve que 
l'exercice de notre état doit nous donner , au moins pour ne 
pas nuire : si non juves j saltem non lœdas. 

Un bon régime aussi adoucissant que restaurant doit être 
prescrit ^ toujours choisi parmi les alimens les plus foiciles 
à digérer. Ces malades étant dans un état d'épuisement , ne 
pourraient d'abord supporter l'usage de leurs alimens ordi- 
naires. 

rV. De VÊpilepsie qui se réunit quelquefois à l^aMai" 

grissement. 

Nous avons parlé plus haut dès épilepsies que l'excès de 
graisse etlapolysarcie pouvaient produire ;'nous allons nîiain- 
ténànt traiter de celles qui ont lieu avec un airiaigrisse- 
ment remarquable. 

L*épilepsie , comme les observations Font bien prouvé i 
survient quelquefois dans àes sujets qui sont devenus très^ 
maigres, soit par" défaut de nourriture ^ éoit par d'autres 
causes, surtout celles qui ont trdublé le cours de la bile et 
en ont altéré la nature , telles que les extrêmes évacuation», 
les obstructions abdominales , et autres causes qui peuvent 
produire de trop grandes excrétions , surtout chez les per- 
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sonnes qui ont été fort grasses. Morgagnî (i ) a. parié , après 
Galien, IVillis et Sylvius, de cette épîlepsie, et ce demief 
auteur l'a principalement attribuée à un reQux de la bile 
dans l'estomac , laquelle , en irritant cet organe , en augmen- 
tait encore la sensibilité, déjà fort grande naturellement dans 
les personnes maigres ; d'où résultait du trouble dans le sys- 
tème nerveux et dans l'encéphale. Morgagni a. confimié 
cette doctrine par d'autres faits rapportés en divers endroits 
de son grand et important ouvrage. 

Cette même doctrine a été celle de Tissai , qui l'a non- 
sealement appuyée de l'autorité de Morgagni , mais aussi 
du résultat de ses propres observations. Te pense , comme 
ces grands médecins (?.) et autres qui ont eu la même opi- 
nion , que la bile , qui s'est portée dans l'estomac en y re- 
fluant de l'intestin duodénum, et qui y est ensuite retenue 
plus ou moins de temps , peut , par l'icritation qu'elle y pro- 
duit, agir immédiatement sur les nerfs de cet orj^ane, 



par 



leur intennède , affecter morbidement le cerveau en 



donnant lieu à l'épilepsie. Je crois , en outie , que sans qu'il 
y ait reflux de brie dans l'estomac ni dans les intestins, cette 
li({ueiu n'étant pas excemée par le foie dans le canal alimen- 
taire, rentre et reste dans le torrent de la circulation du sang 
et de la Jjmpbe , et qu'elle leur donne un degré d'altération 
on d'acrimonie qui peut être un véritable stimulus du ccr- 
rean et du système nerveux, d'autant plus que la substance 
médullaire que ces organes contiennent est douée de la sen- 
sibilité la plus exquise. 

Je ne doute pas que l'épilepsie ne puisse ainsi survenir , 
qoand bien même ces malades ne seraient pas atteints d'une 
jaanisse (3) plus ou moins intense, comme cela arrive quel- 

(t) 21e EpUnpiia, cpiat. i, art. 9. 

(a) Galien ava[t observe qn'uii );riuamaiHfa éprouvai! un accès d'ùpi- 
lœaie lorsqu'il realaît loDg-tempa sods manger, par rapport à la bile prîn- 
dpalement uni irritait l'estomac : Eplleplicm fiebat non aliamob causnnt 
guam bilem. Sepulcret. Bonet , cité par Morgagni { epist. 11 , art. 7). 
Fm-Swiétot, (|ui rappelle ce &it d'epril Ckanier ( l. vi, p. 4l) • ajoale l 
Pana buedla data pourat cavere taalum matum. De EpiUpt. in aphor. 
Bo»rhaitv, loSo. 

(3) Periaaneii'ignored'aillcurt quel'lij'Ui'opitneest uneMiitcfréqucnle 
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qùefiais y quoiquiQ lOnr foie ^it alors affecté d'enduixisseinieiit 
ou d'eogov^mejàt. . \*< 

Lfacrinionie des 9<;rasité$ paT la bile dans les substances du 
cerveau 9 et encore plus dans'ses ventiicules, a ét^ bien re- 
connue par faillis y Bonet, Morgagni, Lieuiaud{i}, Bu/^se-. 
i>iiri et autres ^andsmiîdecihs.^ . i : ■. r 

■.. Cependant^ pour obvier à l'exUrêittc^i^a^rQui} dc.(pçlqi:(e$ 
epiloptiqueSy il ne faudiP*k ipa^ leur faite prendre trop tôt 
une abondante nourriture'. On pourjcait toinbe^ ainsi dajis un 
excès cjonàraîre ; car en surchargeant et en irritant rcstqooiac, 
on pourrait exciter de uduTcaux accès oU rendre ceux qui 
ont -lieu plus froqucns et plus itiolens. IL faut toujom^s pro- 
cé46r par degirés lorsqu'on donne des alimens aux personnes 
qui Ofnt 'dépéri par l'amaigrissement. Yoici un fait qui me l'a 
prouvé. 

Je fus consulté par mon confrère M. Làboiàsihre pour 

uii malade qui habitait Lyon et. qui avait deâ accès -d'opU^p-. 

sio depuis qu'il avait considérablement maigri, de; trèfrLgras 

qu'il était aup£^ravant, et ^: avec une extrême proénAÎnence 

du basr^ventre , il avait été sujet à un flux béinoFrlioïdal Qui- 

était supprimé depuis plusieurs mois. Ce malade c^royait à^r 

voir manger beaucoup plus que de coutume pour rép^rçr.spS' 

forces ; mais cela ne lui réussit pas , puisque les. acoisi d'épir 

lepsie devinrent plus intenses ot plus fréquens. Ayai9t;.é^ 

Consulté-, j<e répondis que l'usage d'alimens moioâ cppiw^L 

et iTiiétijE choisis me paraissait nécessaire pour seconder les 

effets de la valériane sauvage et du quinquina , dont. )ç 

malade usait déjà , nonobstant que ces. remèdes pouyaiitot 

lui donner un surcroît d'appétit. Je conseillai, avant cbft- 

que repas, vingt à vingt -* cinq: grains de magnésde blatifjl^ 

dans une demi-once d'eau de fleurs d'oranger , avec autant 

d'caii de fontaine , persuadé que' ce renlède Vpïtt «âai 'âiualîté 

absorbante , .s'emparerait d'un^ partie de.la maltièrc stAn(^ii- 

lante .de -la bile? qu'il diwi»M?rfut r^rrk^ùo^ <}e resjpm?^^ 

• ■ ' A -: - i; -i i lS . ■ . ■ ; ... ' . ' i , — ... ■' .. 

(te la jaiuiisse ,' et qu'une tnfiltrntioq s*^èuàcckiiis leiefiryf^aui^i\^)9l*s^ftfif 
^au8« de 1-ép.iIep^îe. ' » ..•.«' •*..■<■ 

(i) Voyez Morgagni , de Ep ilepsia , lib. ix. — Tissot^ytnl OQtrc jinat» 
mad:^ ainsi que notre ouyrqge sur les Maladies du Foie, 
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lans diminuer les t-vacuations alvines , et qu'il deviendrait 
ainsi an peu purgatif , ce qui eut Uuu en cflet. Ia nourriture 
olioisie et i-esCreiute lui fut plus favorable, pulsi^ue le lùn^ 
hde reprit une partie de son embonpoint , et que les accès 
^pUcptiqucs diiniuutrent en quantité et t;n fréqucjice. Le 
malade inwsta davantage sur f usage des pilules de valéiiane 
nnvagc, de quinquina et d'un peu d'opium , dont il uita long- 
Wtnpsavec succès. Les accès é pi leptiqucs s'éloignèrent de plus 
un plus en devenant moins intenses ; enfin ils disparurent. 

iodépen dam ment de la bile qui prend suuvent quelque 
acrimonie chez ceux qui maigrissent, ne pout-on pas croire 
que les autres humeurs acquièi eut encore mie altératiou ana- 
logue? Cela nous parait vraisemblable. Je le croirais d'autant 
plus qu'ona ditsansraison,que ceux qui moulaient par suite 
d'ttue trop longue abstinence d'olimeus, périssaient seulement 
de iaiblcsse ou de syncope, quoiqu'il me soit bien prouvé 
qu'ils ne meurent ainsi qu'après avoir éprouvé des mou- 
vemens Spasmodiques , convulsifs, et que par l'ouverture 
de' leur corps on ait rcconuu des marques d'iiiflainmatibn 
dans l'estomac et dans le canal intestinal. Je ne doute pas' que 

Ë' t excès d'irritation qui cause les convulsions ne provienne 
ull'tiircroît d'acrimonie quelconque que les humeurs ont 
Wractéc, ce qui les rend plus stimulantes du système ner- 
11X qu'elles ne l'étaient auparavant. 

'Quoi qu'il en soit, daii s toutes les épilepsies qiïe l'on a cru 
provenir d'une acrimonie de la bile, on a prescrit avec 
succès les absorbans, ainsi que les boissons laxatives, adou- 
dtsantes, anodines, et les gommeux, sans cependant né- 
gliger de conseiller , après l'usage plus ou moins prolongé de 
ces rem È des, les anii— épilepliques, ta valériane sauvage, etlc 
quinquina surtout. On y a quelquefois utilement réuni Us 
liStagies, tant pom: nourrir le malade et obvier à l'amaigrissc- 
ment que pour rendre la bile et autres humeurs moins sij- 
mulaittes. J'ai entendu citer par nos anciens médcrins 
quelques cures d'épilepsies survenues à des nialades réduits 
à une maÎQreui- extrême, qui, par cette raison, avaient été 
soumis à la diète lactée, et qu'ils s eu étaient si bien trouvés, 
que noa-seidemcnt leurs accès étaient devenus d'uboi-d 
'7 
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«fioioft viplcDs 1 Hiais €^suite plus cares ; et enfin qu'il&aicaieiit 
d^fpai{U. C'est ainsi qa'on obtient quelquefois des ^vantageft 
dont on n'aurait osé se flatter. Cependant cela, m'a d'autant 
çioins étpnn4 que je connaissflûa une très^belle cure obtenue 
p^r r^s^e du laijk d'ânease dans une personne excessivement 
irrita^, à laquelle on. n'avait jamais osé prescrire le lait 
par caus^ d'obstructions, ou. engorgemena aJl>dominaMx. , da 
{f}}e partki^lièrement : mais l'amaigrissement et l'épuisement 
des forces ayant été extrêmes , j'osai enfreindre l!opinîon> 
n^^diçalç » Qt la malade s'en.tr:ouTattrès-biea: elle reprit une 
p^tie dQ>l'qmbonpoint^'elle avait pendu, etsa.suaceptîbîi^ 
Uté à L'irritation et aux spasmea diminua d'une.manièra tù^ 
marquabU). 

Y. P^ VÈpilepsie ayec desjièi^res qontirmes,^rémUt^9tfi^. 

et int^rmiu^ntèis (i)* 

Hippocrate a. observé que les^èi^.ref épihptitpiçA âaîent. 
plus, commîmes au printemps, (2) et à l'automne (3) qug 4^nj|p 
les autres temps de l'année. 

Plusieurs auteurs célèbres ont parlé des épilepsies quji^spiit, 
s^rvenues pendant le cpi^^ dp vrais .accès de fièv^e^iut^nfii^i 
tente,, de sorte que ces deux maladif paraissaient qu^q^çjf^. 
compliquées ensemble. Ils opt au;ssi fait mentipn de quelques, 
accès d'épilepsie qui .avaient la périodicité des fièvresintc^rmUr 

^— ^— — ^— 1 ' I I ■ I — MMi^a»— 

(i) EpUepsiq fehricosa <le Sauvages (iVbW. métlu^t, it, spec. 9, 
Journ, de med.y 1 7 58, janvier). « M. Pariset aysmi observe, a Barcelone, 
» qae la fièvre jaune se terminait souvent par des acoidens d'épilepsie et 
» des convulsions géuéraies, nous pouvons ajouter à Pappui deeé-qu'a^ 
» dit, à ce sujet ce, courageux ami de Thumanité , i^histoire du capitaint 
M ChiozoUo , qui a eu ces deux elTrayans symptômes avant sa oaort* 
'> ( Voyez Obs, siif'la Fièvre jaune importée de Malaga h Poméguêet au 
» Lazaret de Marseille , Tpar M. le docteur Robert, iu'-So. Marseille, 
» 1822 , p. i4 et i5. ) » 

(a) p^erè insanÙB et atrabiles et comitiales , etc. , sect. m , apbor. ao. 

(3) uHutomno autemet ex estii^is multi, etfebresqueurtoJtœ^ et erronées ^ 
et splenes , et hydropes , etc. , etc, , et comitiales , etc. , sect. , m apbor. 
xMi. Il est probable que ce genre de fièvres ëpileptiques étaient plus com- 
munes en Grèce , pays très-chaud et humide , que dans les climats froids, 
comme nous l'avons dit plus Haut. 
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testes, Sans en avoir précisément les autres caractèi*es (i). 
Ot li encore observé d^es accès épileptiques dans des fièvres 
aiguës?, surtout dans les inflammatoires, dont noils avotis 
cfl^âÈ' iteppôipté des exehiples. 

OUa ^érî l-épilep^e réukiie à desatcès de fièvre périodique 
pêiiletrâiteineiitquiiionvientgénéralementà cette fièvre, sur- 
téfÊLt le qûîiàijti&na , s&ii!9 doute parce que les accès épileptiques 
étàiétit de nature fébrile , quelquefois après avoir inutilement 
eSHiyé j^us ou moins de temps Tusàge des anti - épileptiques 
ainsi nommés , par des narcotiques etautres remèdes souvent 
a^l^Dprié^àu'âraitement'des épileptiques. Le soldat dontpârlb 
LaHHery qui avait des* accès d'épilëpsie périodiques depuis / 
uU^ali , fùtheûi^eusertient guéri par quatre gros de quinquina 
ptfs pendant quelques j<(Hits, tantôt en poudre, tantôt en 
apozème (2). Nous lé donnerions aujourd'hui même à plus ' 
haute dose, les^maladesiussent^^ils atteints d'engorgemens ou 
dV>bstirueti6ns dans lés viscères abdominaux (3), quoique 
d'hâtes médecins 1- aient considéré alors non -seulement 
comme inutile, mai^ même dangereux. 

Sauvages nous- a transmis, d'après Torti^ etc., l'histoire 
d^Uii^accès épileptiqne qui avait lieu tous les jours. Il en sur- 
vint Un aumalade après avoir pris un émétique, et il se renou- 
vela à' des intervalles vaiiables et plusieurs fois' répétés. Ils 
étéâent d^abord très^longs^ ensuite ils le furent moins. A leur 
retmir', toulë^ les parties du corps étaient agitées par de vio- 
lentes 'Cônvul^ons-; les parois de la poitrine étaient en mou- • 

(V) Ifotre grand BàUhu ( Cànsid. med. , lib. 11 , hist. i ) rapporte , ' 
Japîte GabintMUf llristoire d^un homme qui éprouvait un accès d^épi- 
Intie tous les jours après un accès de fièvre, qai finissait par une syncope. 
--On trouve dans le même livre de BaUlou , d^autres exemples d^épilcpsie 
réunies à des fièvres *( i&iJ. 1. 1., pi 67} , ainsi que dans plusieurs autres 
autetfr A' modernes; 

(a) Un te! triritétnent fut cependant inutile an malade épileptique dont . 
Odièr nous a donné Phistoire. Il guérit SjMntitnément par quelques accès . 
de fièvres intermittentes ( Méd, prau , p. 187 ). 

(3^ Voyez les observations que nous avons rapportées dans notre ou- 
vrage sur les Maladies du Fuie , sur des eugorgemcns de cet organe 
guéris par le quinquina h très-haute dose, ainsi que dans le 5^ vol. do - 
nos Mémoires sur pluMi mtdad% 



2(J0 DU CARACTÈRE DE l'ÉPILEPSIE 

veinent comme le sont celles d'un soufflet qu'on meut vio- 
lemment ; le malade était dans un état de stupidité ; mais il 
se plaignait , dans l'intervalle des accès , d'une sensation gra- 
vative sur l'estomac et d'une anxiété dans le cteur; on avait 
inutilement conseillé les anti-spasmodiques j les narcotiques^ 
les laitages , les bains ; enfin , après quelques préparatifs , on 
prescrivit le quinquina , quatre gros par jour , tantôt par et 
en poudre , et tantôt en décoction ou en apozème , avec quel» 
ques tempérans ; c'est ainsi que la maladie , qui durait de- 
puis un an , fut radicalement guérie (i). 

.i« Pierre Yallet> fib, âgé de près de quatorze ans, d'uae 
faible constitution , d'un tempérament bilioso-sang^uin , boi- 
teux , par vice de conformation , de l'extrémité inférieure 
droite, était, au a8 novembre 1821 , dans un bon état de 
convalescence , à la suite d'une fièvre bilieuse qu'il avait eue 
pendant le mois précédent , lorsque tout-à-coup il fut frappé, 
vers les onze heures du matin^ d'un accès d'épilepsie qui 
dura pl^s d'un quart d'heure. La fièvre avait été tantôt erra- 
tique , tantôt intermittente , quelquefois double-tierce régu- 
lière ; elle fut traitée et guérie par les purgatifs et les fébrir 
fuges indigènes. Les 29 et 3o novembre et les premiers jours 
de décembre , les accès épi^eptiques reparurent à peu près à 
la même heure. Les parens^ qui en furent alarmés, confièrent 
le jeune malade aux soins de M. Hippeau, qui apprit d'eux' 
que les accès commençaient par un tremblement conyulsif 
de tous les membres ; que la chute du jeune malade avait lieu 
s'il était debout ou assis -, qu'il y avait des convulsions dans 
les muscles de la face et des yeux , avpc perte de. sensi- 
biUté dans toute l'habitude du corps , et absence de con- 
naissance; enfin que cet état était bientôt suivi d'une roideur 
tétanique de tout lé^ corps , et d'écume à la bouche ; que le 
malade, revenu de ses accès , paraissait d^abord aussi étonné 
que fatigué , et qu'il était .ensuite le plus souvent disposé à 
rire. M. Hippeau arrive auprès de ce malade dans l'intervalle 
de deux de ces accès ; il le trouve en un état pareil à celui de 
la santé avec appétence , son pouls cependant étant petit et 

(i) Sauvages, JVosoL méih, , dasa^ iv, orJ. xis, art. 9. 
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tecélêré. Ce ntéilecin ayant appris de l'enfant, qu^l éprouvait, 
au préludit di; ces accÈs , une sorle de frémisse ment d'oulou- 
reui dans le bras et dans le cAté fjauche de la poitrine , eut 
d'abord l'idée que cette épilepsie pouvait être sj-wpalhimie, 
et que l'aura epileptica qui en précédait les accfcs l'indiquait 
atsez et en était le précurseur. Cependant il se borna d'abord 
k prescrire un régime ajialeptique , une forte décoctiùii de 
nl^ràuu 8suva{>e , des anthclmintiqucs , mais sans succès; 
, aprts la presci'ipCion de quelques autres remèdes qiii 
iaitni inutiles aussi , ce médecin se détermina à conseiller 
Ile quinquina , et , comme le malade ne- pouvait le prendre en 
' 'e,ilcn lit faire une infusion vineuse, avec une once de 
tétte poudre et autant de celle de valériane sauvage dans un 
jtee devin rouge. Un petit verre de ce vin Fut donné le matiti 
it jeun pendant six joui-s, et, une heure avant l'accès, 
ÏI. Bippeau fit prendre au malade , dans une cuillerée de 
lârop de capillaire, d'abord buit gouttes d'étLer sulfurique, 
lient on augmenta la dose , les jours des accès suivans , jns- 
U'JL vingt-quatre gouttes , et ce fut avec un tel succès , qus 
! ijoalf-iiime jour de ce traitement l'accès épileptique fut 
s long que les précédens; que le einqujëme jour il fut 
K^M de chose, et qu'enfin relui du sixième jour manqua to- 
iJement. (Observations communiquées à l'Acad. roy. de 
ttÈA. par M. le doct. Tlippeau.) >< 

* Ce traitement tiès-lieure use ment prescrit vient à l'appui 
fua grand sombre d'autres épilepsies par cause fébrile dont 
fc quinquina a été le remède principal. On a vu plusieurs fois 
jtt'il avait alors suffi seul , surtout en poudre , sans le réunir 
^d'autres anli-spasmodîqucs. M. flippeau a cru, pour le 
Ûtement de son malade , devoii' réunir la valériane avec le 
■uinquina par parties égales d'une once , vt il en a retiré Un 
n SUCCÈS. Je pense aussi que cette réunion doit être avan- 
Igeuse presque toujours en pareille occurrence. 
Je crois qu'on pourrait considérer les accès épilepliqucs 
lont il vient d'être question , comme une siùte de la lièvre 
bilieuse qui avait existé nu mois auparavant. Elle rentre par 
leoséqucnt dans la série des épilcpsies dont je Imite dans cet 
article, Je pourrais rapporter, après ccsob»ei'valioiis, celles 
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recueillies par Xçs auteurs .et d'autres encore qui me concerr* 
lieraient et qui tendraient à prouver igjifi W quinquina yeu$ 
pjrodujre les plus heureux efiets contre les accès d'épjilep^ie 
périodique ave.c d^s intermittence^, sans les8yniplômes4^M» 
ijèyre intermiueute bien reconnue. Toutefois il faut observer 
,de ne prescrire ce r/Bnguède qu'iqprès avoir désempli les vaidr 
jseaux par la saigaée. 

Dumas f ancien professeur de l'école de Montp^er» 
/croyait q]ue l'efficacité du qui^qnina contre les accès de fièvre 
intermittente était d'autant plus certaine qu'ils étaient biem 
périodiques; aussi imagina-t-il , dans un faonui&e atteint 
id^accès épileptiques irréguliers , de leur donner de 1a pénMM 
dicité. Ayant remarqué qu'ils survenaient après des ?7jcès 
dans le régime , au lieu de les défendre et de tracer lan oidK6 
alimentaire qui eût peut-être paru convenable à touit aiitr^ 
médecin • il c^rut devoir non - seulement tolérer ces exç^ 
dans les alimens , mais mêngie les conseiller, en les s^uinelr 
tant toutefois à des époques réglées ; et lorsqu'il eut réuw h 
produire de parées accès d'épilepsie , ainsi factices , à l'inue 
tation des fièvres intermittentes les plus régulières et qu'on 
traite le mieux par le quinquina , il le conseilla à haute do9e 
.dans les preiniers intervalles de ces accès , et il guérit bientôt 
aipsi son malade (i). 

On voit , par cet exemple , que le même traitement pdttrr. 
fait être prescrit contre des épilepsies non fébriles qui ne 
proviendraient pas de quelques vices organiques , dont lès. 
accès seraient irréguliers , et dont on connaîtrait le mode de 
leç produirç et de les] rendre périodiques , en tierce préféra- 
Ueff^ent à tout autre type fébrile. On les traiterait avec le 
quinquina et Vqn pourrait peut-être ainsi opérer des^ cures 
de ce genre , d's^utant plus qu'il pourrait bien se faire que 
des acc^ d'épilepsie sans altération apparente des organes 
fussent entièrement fébriles , quoique compliqués d'hydropi^ 
sie (2). Cela pourrait n'être pas un obstacle à la prescription 
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(i) Dumas nous a corarauuiqué cette observatioD à Tlustitut peu d'an- 
nées avant sa raort. N^ a t-il pas en eflet des personnes qui ont des ac- 
cès de fièvres à des époques plus ou moins irrégulières et qui sont fébriles 
et épileptiques , qu'on pourrait traiter de la même manière ? 

^a) L'épilepsic survint après une fièvre quarte qui avait dure iin aq 
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du /iqUMiqill&liCL si k fièvre quàYté sùrvehàijK , làqùellç a été 
^riè elle-oitéiiie pair ie qilâM^nà ; et nVst-cè pas té qui à 
fât dire à Lazare HMère (i), a^ks Hippocràtè, que la 
«èvte qoiNEte guérissait F^ilè^è , kjubiquë tîè ifc ioh cér- 
4ciiKnieiitpaB tmi^uts vr&i. 

Mus si Tiîpilep^e 06 réttoit ou sruccèdè ^^^^di^ aux 
Ajrrres mtermlttemes , die ^st aussi survenue ààn^ dés fièvres. 
contiiiaes pendant leur redôUblèoteiit. 

i'ai coilnaissait^e d'un Malade Àti>|'uel y après dèi accès. 
Téritablemeitt éj^Ieptiques , pendant Texàxiierbàiâoh d'iiiie 
fièvre Tontînué > des syncopes ^i(fhi jrahtes ^i survinrent àpris 
ks ooiivtiktons , avec petié dé èèiknftissànte , ^t qui àà^en- 
tèrent en intensité pencknt trois tiAams ^ déterminèrent £ïe2/- 
' tuàd à preseiire promptement k poudre dé qumqùinâ à la 
àoÊé d'une once en six prises données de quatre en ^Uàtre 
faevres. Ce malade fut guéri dé là fièvre continué àinéc des 
redoilblemens et des accès épilej^tiqués y ainsi qne des s^n-^ 
Gopes qui l^r succédaient.. y 

Les vésicàtoires , en pareil cas , ne doivent pas éi^ hê^ 
gligés , puisqu'on les a vus produite d'heiireux effets'. "On doit 
kf faire appliquer après l'usage du quinquina , et dans Pihtérr 
valle desaccès^â'ils tontinuent, ainsi que les antî-$paéii^odi^ 
queset anti-épileptiques éprouvés ; et lorsque ces kccé^ ôtit 
cessé on peut quelquefois encore conseiller quelque^ douf 
altérans , comme les eaUx de Vichy ou autres , si Foi craint 
qaelques engorgemens abdominaux , ce qu^il n'est pas rare 
d^observer après les fièvres , surtout intermittentes , par- 
ticulièrement les quartes et les anomales. 



dans un malade , pécheur de profession , qui était devenu hfdropiqae ; 
le scrotum était excessivement tuméfié ; la gangrène s'y forma. On y fit 
quelques incisions et le malade guéi-it ; ce qui , ajoute Bàillou , iufirmQ 
Topiinon A* Uippocrale , qui dit que répîlcpsîe qui succède à Thydro- 
pisîe est désespérée (Goac, voy, parqdigtnala de Baillou , 1. 11 ^ p. 53 i % 
Peut-élre que l'escarre gangreneuse , qui ne s^est pus renouvelée, a opéré 
seule la guérison de Pcpilepsic et de Phydropisie. On a rccutrilU d^4iutrcs. 
exemples </e guétison iVhydropisic avec i'épiiepsic , et méuic de Ccllu-ci. 
qui (ni avait sacoédé. 

(i) Projç, med.f lib. 1, cap. 7. 
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Diverses maladies du cerveau sont survenues pendant 
ou à la suitp des fièvres épileptiques , telles que l'apov 
piçxie , les convulsions , les affections paralytoïdes 9 eto. ; 
enfin , des aliénations mentales de différente nature. Nous 
n'en citerons pas. ici des exemples , en ayant rapporté plu-p 
rieurs dans divers articles, oùil est question 4es maladies confr- 
pliquées d'accès épileptiques ; d'ailleurs y en cela nos remar- 
ques ne présenteraient rien de particulier, plusieurs auteurs 
!|e3 ayant faites avant nous, tels que Ramazzini, Torti , Se~ 
naç surtout dans son petit mais très-intéressant ouvrage 
sur les fièvres rémittentes et intermittentes (1). Nous aimons 
à rendre honmiage à cesf goands médecins , puisqu'ils nous 
ont servi de guide dans notre clinique. 

Que de faits intéressans ne trouverait-on pas encore dans 
beaucoup d'autres ouvrages , si l'on voulait les recueiBbr , 
quelquefois cependant en les dépouillant des explications 
théorique^ dont leurs auteurs ont obscurci leurs procédés cu- 
ratifs, et cela presque toujours pour appliquer à la médecine 
les opinions régnantes de leur temps , comme si la vraie mé- 
decine clinique n'en était pas le plus souvent indépendante. 

Qn a reconnu dans la plupart des personnes qui ont 
éprouvé des accès épileptiques , pendant le cours des fièvres 
intermittentes ou rémittentes , npn-seuiement des congestions 
sanguines , séreuses ou autres dans le cerveau , mais encore 
en d'autres parties du corps , fréquemment dans le bas- 
ventre , le foie , la rate, le mésentère, etc. Quant à celles qui 
sont mortes d'épilepsie pendant des fièvres aiguës , et dont 
on a ouvert le crâne , on a vu que les vaisseaux du cerveau 
étaient pleins de sang, et même quelquefois qu'il y en avait 
d'épanché entre ses membranes ou dans ses ventricules. Les 
menées résultats anatomiques ont été observés dans le cer-> 
veau des sujets qui avaient éprouvé des accès d'épilepsie 
dans des fièvres malignes d'un long cQurs ; mais cela^ n'est 
pas constant puisqu'on n'a quelquefois pu reconnaître aucune 
lésion dans le cerveau des personnes mortes de fièvre tj^ 



(1) De reconditafebriumintermittentiunt, twn remittentium y natura 
f^ de earum curatione, édit. 2. , in-80. Genetfçe 1769. 
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phoide ou maligne , quoiqu'elles eussent éprouvé des mou- 
vemens coavulsifs avec délire et perte de connaissance, en- 
fin de vrais accès <fépilepsie. 

Ou trouvera , dans les ouvrages de Atorgagni , Je Lieu~ 
laud , de T'/ji'of.de^aûonneui't et d'autres bons médecins, 
des exemples divers de l'épilepsie survenue dans des fièvres 
inflammatoires aiguës (i) ou typlioïdes, qui viendraient à 
l'appui de ceux que nous venons de rapporter. 



VI. de l'Êpilepsie exanthématique ou de celle avec 
fièvre et des éruptions à la peau (a). 



aon 



IBes épilepsies avant, pendant ou après des Sèvres exan- 
Imadqùes , ont souvent été observées. Nous pourrions 
onoer ici une lonjjue liste des auteurs qui en ont rapporté 
oa cité des exeniplcs , si Tissol ne l'avait à-peu-prës et très- 
atilement publiée dans sou Traité mir V Èpilepsie (3). Kous 
sous contenterons , pour ne pas répéter entièrement ce que 
ce savant médecin a dit , de l'indiquer et de. rapporter 
quelques faits de ce genre qui nous sont propres et qui 
nous paraissent confirmer de plus en plus la doctrine de ces 
espèces d'épilepsie , bien différentes des auties par le trai- 
tement qui leur convient , si ellcs-mcraes n'en exigent un 
différent. 

J'ai été consulté pour des enfans épileptiqucs qui n'avaient 
éprouvé les premiers accès de cette maladie qu'après une 
rougeole , ou une petite- vérole dont l'éruption avait été très- 
lilre , pénible , irrégulière , et quelquefois de mauvaise na- 
ture. 

J'ai dotmé mes soins à d'autres enfans épileptiques qui 
avaient aussi eu la rougeole , la petite-vérole ou d'autres 
'■^Udies exan thématiques de la plus belle apparence , et 
^Uj cependant ont éprouvé des accès d'épilepsic plus ou 



(i) Voyez pr^cédemiaeiit l'orl. Epilepiie avec cdpkiditt , ç. lii, i 

Ï'^Vel«B observatioDS hv«c autopsie et leurs résullats. Scclion I. 
(n) Hfotol. roL-tli. , SativBges, t. < , p. 585. 
(î) 3- vol. de sea MalaJUt dct ncrfi. 
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moins de tfiuips après qu'ils avaient eu Tune -du T^iAlre •et 
ces maladies. J« ne parle pas ki des rougeoles m dès ^petites 
véroles ou autres maladies exanthâHatiqoes qui ^tft pu 'Mr^ 
venir et parcourir leurs périodes sams érupticixts à lu peau 
( de variûlU sine variolarum eruptùme ) y àofot^jrdifnhieftt ^ 
Boerhaave et autres grands médecins ont rapporte 'éci«xeiMlf 
pies 0)* U paraîtrait qu'elles pouvaient être, encore pluS^ffee 
les autres , compliquées d'affections convubives épilepliqCM ; 
mais nous n'en connaissons pas d'exemples. 

Huxam a remarqué que les convulsions étaient très-com- 
munes au prélude de l'éruption de la petite-vérole ; nous 
en avons aussi vu qui ont perdu connaissance avec des con- 
vulsions 9 de sorte qu'on eut pu les considérer comme épi- 
kptiques; mais l'éruption ayant fini par être complète , da 
moins en apparence, la perte de connaissance ne surve* 
nait pas , ou , si elle survenait , on ne pouvait l'attribuer 
qu'à un reste de ce virus ou vice , faute d'une complète et 
suffisante éruption à la peau j desquammation ou suppura- 
tion y selon la nature de la maladie érupdve ^ opinion d'aptes 
laquelle j'ai utilement conseillé l'application des vésicatoires 
sans saignée préalable , ou même après la saignée, selon T^état 
de pléthore (2). Souvent , pour remplacer le vésicatoire , J'ai 
conseillé un cautère , et l'usage un peu prolongé de doux 
diaphorétiques , des bains tièdes , et ensuite du lait d'ânésse 
plus ou moins de temps continué, et avec un succès non équi- 
voque ; car alors l'usage des dépuratifs doit être concilié avec 
celui des adoucissans et des anti-spasmodiques les moins irri-^ 
tans. 



^1) On ne lira pas sans avantage Pouvrage que vient de publier 
M. i2â:/-er, médecin du Bureau central des hôpitaux, Traité théorique et 
pratique des Maladies de la peau ^ fondé sur de now^eiles reckercheM été' 
natomie et de physiologie pathologiques. Paris 1826. Id-S. at^ec dû trèS' 
belles planches coloriées, 

(2) Le célèbre Dumoulin a beurouscment prescrit la saignée dans (ks 
maladies cruptives f c^est ce que les praticiens de Paris les plus estimciJ 
me racoQtaient au commencement de mu clinique , eu me citant desiliits 
semblables, tires de leur propre pratique. J^en ai rapporté queiques^oa» 
dans le précis de mes leçons sur la petite-vérole à la suite de PiistriiC' 
tion sur Tinoculution , publiée par M« Salnmde ^ p. a4i. 
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La fille (l'sB marcliand de U rue Saint-Denis , àf^ée de onse 
ans, fui atteinte, ilaos le mois de janvier de iSiC, d'une épi- 
lepsie à U suite d'uae rougeole doni l'Éruption avait cepen- 
dant paru assez considérable, mais dont ladif^ritionavaitété 
prompte , saus meurs notal^les et «ans aucune deaquanuna- 
tion , le pouls ayant continué d'être seulement un peu (ébrile. 
C«tte jeune fille se plaij;uit , peu <le jours apnès que Vt» 
cjoyait la maladie terminée, d'une violeate idouleur de 
tËie(i)- La fièvre survint, d'abord légère ; mais le troiôèioe 
jour elle fut plus violente , avec des cenvidsions dans les 
muscles de la face , perte de connaissance subite et un peu 
d'écume à la bouclie.DéJ4 cette jeune malade avait eu quatre 
accès de cette nature, dont chacun était subitcmentsurvenu 
dans la soirée , tous les jouis consécutifs. Tel fut l'exposé 
qu'on nous fit dans la consultation que nous eûmes avec 
M. Duff'ûur^ médecin ordinaire du Roi par quartier, qui 
soignait cette jeune personne. Nous conseillâmes de mettre 
deuiç vésicatoires aux jambes , pour les remplacer bientôt par 
pu cautère au bras , que la jeune malade porterait pendant 
loaf;-temps; de prendre, trois fois par jour, une prise d'ex- 
trait de valéiiane sauvage, de demi-gros chacune, dans nne 
(tetite (asse d'une infusion de fleurs de cnille-lait jaune et de 
fleurs debourraclie, édulcorée avec du sirop de pivoinemÂle, 
l'une pour le matin, la seconde dans le milieu de la journée, 
etia troisième le soir. Dons Tinte rral le de ces boissons, nous 
{urescrifimes deux prises de la poudre de Dover, de quatre 
crains chacune , en même temps que nous finies prendre à 
cette enfont îles bains de jambes un peu synapisés , lesquels 
parurent réussir. On leur substitua, après deaxàtrois jours, 
deux ou trois dcnii-^bains [ièdes. 

La jetuie malade fut maintenue chaudement dans son lit 
pendant nne di:;ainc de jours. La céphalalgie et les accès 
d'épilepsic diminuèrent d'abord , et disparurent le doHÛème 
jour. Ce traitement fut cependant encore continué quelque 



(i) Selon M. Maitnnne-av*. , |>i'i'ar|uo toupour; 
IilHmiili(|uca loa maladui éprouvent îles iloulriir 
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temps ; Tenfant fut ensuite purgé avec une once de manne 
et une once de sirop de roses pâles. Ce doux purgatif fut réi- 
téré à peu de jours de distance , et renouvelé encore trois à 
quatre jours après. 

Je prescrivis un régime presque laiteux , et la continuation 
de quelques bains tièdes. L'enfant but, tous les jours, deux 
ou trois petites tasseis de l'infusion ci-dessus édulcorée avec 
du sirop de valériane sauvage ; le vésicatoire du bras fut 
conservé une dixaine de jours , et ensuite remplacé par un 
cautère qu'il porta quelque temps , quoiqu'il n'eût aucun 
autre accès d'épilepsie ; cependant comme il avait une toux 
un peu fréquente , M. Duffour lui fit prendre le matin à 
jeun j un ou deux verres d'eau minérale sulfureuse de Caur 
teretz dans du lait , avec un peu de sirop de guimauve , et sa 
santé se rétablit complètement. 

Les épilepsies survenues après des petites-véroles , des 
rougeoles, des érysipèles (i) , etc., qui n'ont pas eu un libre 
cours, sont nombreuses; les ouvrages de médecine en conr 
tiennent une multitude d'exemples (2). On n^en doit pas d'aSr 
leurs être surpris , quand on sait que dans' ces maladies fe 
cerveau et les nerfs sont affectés , et que les fièvres continues, 
rémittentes ou intermittentes , malignes , typboïdes ^ avec des ' 
éruptions de mauvaise nature , peuvent survenir. 

C'est souvent par cause de pléthore sanguine que ces érup- 
tions rentrent ou qu'elles n'ont pas lieu convenablement. 

Je ne puis m'empêcher d'en rappeler un exemple dont 

(i) Morgagni rapporte^ avec toute soa exactitude ordinaire ( epist. 
XLix , art. 3o ), Thistoire de la mort du cardinal Barbadico , sorvenM 
après un érysipèle rentré, dans une fièvre pernicieuse* 

(a) Je n'en citerai qu'un seul rapporté par Sandifirt dans ses ob- 
servations sar Vuua ursi , obs. y. «c Une fille, dit-il , qui n'avait pas encorB 
atteint l'âge de huit ans , eut une petite-vérole coniluente. Au moment 
de l'éruption , étant appelée par une de ses sœurs , elle sort toute nue, et 
s'expose à un air froid. Les boutons de la petite- vércde disparurent prom- 
ptement et elle ne tarda pas à éprouver un accès d'épilepsie qui fiit saivi 
d'un très-grand nomrbe d'autres, puisqu'elle resta épileptique jusqu'à Tâge 
de douze ans, époque où ses règles lui survinrent. Elle guérît cependant 
de l'épilepsîe; mais par suite d^un mauvais traitement, elle mourut 
q uelque temps après d'hydropisie. » 
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j'ai fait mention dans ma dissertation sur la petite-vérole déjà 
QtjBe* 

L'ancien vidame de Vassé, après avoir éprouvé tous les 
symptômes précurseurs d'une petite-vérole et étant déjà au 
commencement de l'éruption , tomba dans un assoupisse- 
ment des plus profonds / Avec une difficulté de respirer un 
peu stertoreuse. Son pouls étant très-plein et dur , je crus 
devoir le faire saigner du bras , et lui faire ensuite mettre 
deux vésicatoires aux jambes. L'éruption de la petite-vérole 
devint plus abondante ; l'assoupissement disparut \ la respi- 
ration fut plus facile , et la petite-vérole reprit et finit heu- 
reusement son cours. Une épilepsie n'eût-elle pas pu égale- 
ment survenir ? On en a eu des exemples par pareille cause^ et 
ils sont d'autant moins étonnans qu'on sait que les convul- 
sions sont le prélude fréquent des éruptions vafioliques et 
même morbilleuses. Il faut, en pareil cas , employer tous les 
moyens que l'art fournit pour rappeler les éruptions à la 
peau, ou du moins la matière qui peut les former , par une 
prompte application des vésicatoires sur les diverses parties 
du corps, cependant avec quelque choix relativement au 
siège des organes affectés, si l'on en reconnaît quelqu'un 
qui le soit plus particulièrement que les autres ; par' des dia- 
phorétiques ou même des sudorifiques , si l'on juge que l'ex- 
crétion de la matière du vice délétère puisse alors être ex- 
cernée par la peau ; ou , enfin , par des remèdes propres à 
produire d'autres évacuations salutaires^ et toujours par les 
couloirs qui sont les plus favorables (i). On doit, après l'em- 
ploi de pareils remèdes , recourir aux dépuratifs les mieux 
appropriés à la nature du vice qu'on veut combattre , quel- 
quefois en le combinant aux remèdes réputés anti-épilep- 
tiques, autant que cela $e peut, si ce vice paraît dominer. 

(i) Per loca conferentia naturd ducenda sunt , disait Sandifort aprcs • 
^ippocrate , en parlant d^une épilepsie siu'veuue à la suite d^une fièvre 
^niptivc* ( The$. dissert, selcct.) 
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VU. De VÉpilepsie par des cachexies ou par de9 

vices êii^rs (i). 

Noos allons, dans cet article, traiter des épil^psies qui'^i<£- 
cèdent,. qui sont réunies ou qui succèdent à diverses'élrupûb^ 
sans fièvre , et qui ont été classées dans la sérié des cachejtiééj 
par des médecins les plus célèbres. Nous y comprendi^ni : 

(À) Les épilepsies par divers fluides gazeux oa aériens, pitir 
desinfiltrations séreuses sans autres vices reconnus, eii y côsi^ 
prenant les Hyd'ropisies ; 

(B) Celles par vice catarrhal ; 

(C) Par vice de la Lilfe ; 

(D) Par infiltration de Turîne ; 
(.E) Par vice vénérien ; 

(F) Par vice scrôphuleux; 

(G) Par vice Hei'pétique; 
(H) Par vice psoriqùe ; 
(I) Par vice scorbutique; 
(K) Par vice rachitîque ; 

(L) Par vice rliumatismal et artliritiqtle. 

Toutes ces espèces secondaires d'épilép^ie , provenant' de 
divers vices^ peuvent exister sans fihvrèy quoique quelï^efbis 
aussi, mais rarement, celle-ci puisse s'y réunir et être plllisi0ii' 
moins in^cmse avec continûiti^ , rémittëncé oU'itit6rmi€teii(5e; 
qu'elle 'soit consécutive oii primitive aux accès épilèpti<{liief' 

Quant à là nature des vices qiii peuvent produite cÊfS épi* 
lepsies^ quelques-uns s'annoncent' par dès si^ne^ particidi^' 
et faciles à reconnaître , ou au moins par leurs 'elfibts; itiaiilâ 
en est d'autres, on ne peut se le dissimule^, dont la* coH' 
naissance spécifique 'est si obscure qu'on ne peut souvent Ta^ 
voir, OEdipo enim opus esset^ comme lé disaient lès aihciens 
médecins. 



' ^ » I . ■ • ■ 



(i) EpUepsia cachectica fVrcd. Hofniann. Sauvages ( JYosoi, mcthod. , 
class. IV, II j, Boerhaai^e, P' an-Swiéten ^ Morgagni, Lieutaudj Tissoti 
ont admis cette sorte d^ëpilepsie dans leurs ouvrages. Voyez aussi M. Es- 
quirol {Diction, des Scienc. med,, t. x) , et M. Maisonneuye ( p. lal}* 



■ TT DE SES nirTFRENdîS AVEC D AUTRES MALAD[ES. 371 

{ A ) Nous avons rapporté dans notre Mémoire sur la pneu- 
matie (i) divers exemples de maladies convulsives et del'é- 
pilepsie ntéine, qui ont été produites pai- des gaz; elles 
préci.-(Ient souvent les infiltrations séreuses , ou elles leur 
succèdent. En> effet, plusieurs fois on a remarqué que des 
bouSissures en diverses parties du corps précédaient ou ac- 
cotupagnaicnl: les accès épilepliques, tandis que d'autres fois, 
au contraire, l' intumescence du tronc et des mcnibres ne 
survenait qu'^après que les accès épilepiiqnes avaient fini. 

J'ai dit aussi (voy. rAnatomie médicale) , après divers 
auieura et d'après mes observations , que divers gaz intro- 
diûts dans le corps par la voie de la respiration et par la 
peau , pouvaient affecter le système vascnlaire et nerveux 
au point de donner lieu A des maladies conTulsivcs , à l'épi— 
lepHte même (2), L'observation suivante prouvera que cette 
dcruiùrc maladie en a été la suite. 

M**, âgé d'environ trente-six ans , d'une forte eonstitu- 
lioa , plutôt gras que maigre , après plusieurs nrtois d'exercice 
et d'habitation continuelle dans un lii-u plein de gaz méphi- 
tiques et li'ès-liuniide, éprouvaitwnc petite toux sèche sans ex- 
pectoration. Tlmaigrit et devint morose ; il ne put supporter 
lanioilidi<e contrariété ; il ressentait des spasmes, des crampes 
dans les extrémités , d'abord dans les inférieures , ensuite 
dans les supérieures , très-souvent encore dans les muscles 
de la face , ce qui donnait lieu à une espèce de ris sardonien 
fréquent ) desinsouinies survinrent ; la toux devint plus forte 
avec des quintes souvent réitéi'ées et unsentiment de rétraction 
doulouicuse dans la région épigasliique ; la langue fut plus 
rouge. Ce malade eut de la difficulté à prendre des boissons , 
excepté celles qui étaient acidulés i il eut du dégoût pour leS' 

BTI) VoyeTrle 5'ïol. de nos I>h;m. sur plusieurs mBladias. 

■(«) Les andoDi médecins BVaî lu l remarqué, paillculicrement /Irélée 
(ileeaus.etsigfi.^morbor- anal,, lib. I , cap. ï) , B( faa-A'wulen {Com- 
ment, Baahaaxv, j^ykor. 1075J, que lus nïtalaisons du ccrtuiui gas 
caosaieDt des couvulsioos , quclqucfoia avec pïrte de scnlimcnl 00 dù- 
lirs , onGn lYpilupsie. Ils citaient par liculièicoiEiit pour exemple les gaz 
^ s'Bxhale&t du jaiï on jayet (jug-atM) qu'on briikil. 
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alimensbutireux et gras. Parfois il se plaignit d'éprouver de^ 
étourdissemens et de voir des étincelles, ou d'entendre de» 
bruits dans ses^ oreilles ; sa mémoire s'affaiblit , et bientôt il 
éprouva des spasmes si violens dans les muscles des extré- 
mités inférieures , qu'il vacillait sur ses jambes à divers inter- 
valles ; il tomba et perdit subitement connaissance pendant 
très-peu de temps avec convulsion tonique ou donique de 
quelques muscles du visage , soit des zigomatiques, soit du 
rcleveur propre de la paupière supérieure. Enfin ce malade 
éprouva de vrais accès éTépilepsie, 

Telle fut l'exposition qui me fut faite par M. Duffour , 
dans une consultation qui eut lieu chez lui , rue de Bondi f 
où le malade se rendit. Les quintes de toux , qu'il éprouva 
pendant cette consultation , furent très-violentes et rap«* 
procliées. J'appris qu'il avait déjà eu quelques légères bé- 
moptysies, et il n'était pas sans une fébricul0^ depuis quel- 
que temps y laquelle était plus prononcée dans la soirée et 
augmentait encore dans la nuit ; mais on me dit qu'elle dé- 
clinait dans la matinée , lorsqu'il survenait de la moiteur f 
même une sueur un peu fétide. Ces symptômes me -firent 
croire que le consultant était atteint non-sei^ement d'ime 
maladie épileptique , mais encore d'un commencement tde 
pbthisie pulmonaire, ce qui. mettait le malade en proie à 
deux maladies imminentes et très-dangereuses. 

Nous conseillâmes d'abord au malade i^. de quitter l'ha- 
bitation d'im lieu si mal sain et d'aller vivre dans une aulpre 
dont l'air fut plus pur et d'une bonne température ; 

2®. D'y prendre, pendant un mois et demi à deux moi», 
le lait d'ânesse une ou deux foisle jour , soir et matin, sekiD 
€fie le malade pourrait le supporter ; 

3°. D'y faire usage de deux demi-bains, seulement tièdes^ 
par semaine ; 

4^. D'y boire deux tasses d'une infusion théiforme de fleurs 
de gallium luteum , de pensée sauvage , de pivoine mâle 
avec une cuillerée à bouche de sirop de valériane sauvage 
et autant de quinquina. 

Ce traitement fut exactement suivi, et avec un tel succès . 
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que le misdade reprit de l'embohpoint et qtie raffectiôn spaâ^ 
modique et les légers accès épileptîques disparurent , ainsi 
que tous les symptômes qui fesaient craindre laphthisie pul- 
monaire. Nous Tavons vu trois mois après notre dernière con- 
sultation , jouissant de la nieilleure santé. Il eût sans doute 
péri de phthisie pulmonaire aveo*des accès épileptiques peut- 
être de plus en plus violens , s'il eût continué de respirer les 
gaz acidulés de la ntianufacture où il était. 

Nous n'entrons pas dans d'ultérieuts détaih sur les épi-^ 
lepsies par des gaz , les auteurs en ayant cité divers exem-^ 
pies. Mais sans doute que ces gaz ne sont pas tous assek- dé-^ 
létëres , et qu'il en est même de vivifians en soutenant et en 
augmentant nos forces , tandis qu'il en est d'autres qui ,les 
énervent ou les détériorent par leur nature , par excès*, 
ou par défaut , d'où l'épilepsie peut provenir. C'est aux mé- 
decins-èhimistes à prononcer à cet égard , d'après leurs con-^ 
Qaissances acquises ou celles qu'ils pourront acquérir. 

Quant à l'épilepsie par infiltration de sérosité dans le cer-* 
veau , dans la moelle épinière et dans les nerfs , elle a été 
reconnue par l'autopsie, dans des sujets morts de cette ma- 
ladie , ou de ses suites ; souvent cette infiltration est assez 
manifeste , extérieurement par des œdématies aux jambes) 
aux poignets bu au visage , pour qu'on ne la révoque pas 
en doute. On l'a même reconnue par l'ouvertui'e des corps? j 
dans les membranes extérieures ou intérieures du cerveau 
et de la moelle épinière , ainsi que dans les nerfs eux- 
mêmes; quelquefois même formant des bydatides^ ou avec 
des épanéhemens d'eau dans le crâne , soit à l'extérieur 
du cerveau entre les membranes , soit dans les méninges 
cUés-mêmes, quelquefois dans la membrane propre des ca-* 
vités cérébrales ou dans le tissu cellulaire des plexus cho- 
roïdes ; enfin dans les nerfs, sous leur gaine membraneuse ou 
dans leur tissu cellulaire, entre leurs filets, dans les ganglioias 
surtout. . .. > 

Les sérosités , en comprimant ou en soulevant Ifes ilbrrll^j? 
uerveuses, donnent lieu à une tellt» irritationque leS'aécès épi-- 
leptiques peuvent survenir. Or , nul doute que si' ronpouvafif 
reconnaître par l'œdéniatie des parties extérieures dii corp^. 

18 
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que Tépilepsie provient de pareille cause y il ne ialiâl prêt» 
crire les doux diaphorétiques et les légers diurétiques qui 
se prêtent des secours mutuels , des vésicatoires, des scarifica^ 
tious, des sétons , etc., et généralement les stiraulans , vu le 
défaut de sentiment qui a lieu : on a observé qu'en pareil cas 
le quinquina réuni à la valériane sauvage a quelquefois été 
administré avec succès. 

Si y au lieu de simples sérosités , il y avait de l'eau en j4as 
ou moins grande abondance , il faudrait insister davantage 
sur les mêmes moyens curatifs , le danger pour le malade 
étant beaucoup plus pressant ; nos anciens ont mêmie consi- 
déré la complication de Tépilepsie avec Thydropisie comme 
Tune des plus graves qui existent ; plusieurs médecins y après 
Hippocrate , l'ont regardée comme incurable surtout quand 
les accès étaient réunis à des fièvres quartes. Malgré cela, il 
est quelquefois arrivé que de pareilles épilepsies ont été gué- 
ries. Baillou , Lazare Rivière , et plus tard Lieutaud , etcr, 
en ont rapporté d'heureux exemples : cependant il ne faut 
pas croire qu'ils soient communs , fréquens , cette hydro* 
pisie- étant alors souvent compliquée d'une désorgajoisatîoD 
du cerveau ou d'autres organes. D'autres causes encore^ 
nonobstant les diurétiques divers qui paraissent quelquefois 
faire des prodiges, continuent d'exister après avoir perdu 
plus ou moins de leur intensité ; mais il leur en reste encore 
assez pour produire le retour de l'épilepsie et de l'hydro- 
pisie, maladies qui finissent par être mortelles. 

(B) Le vice catarrheux provient d'abord des gaz qui pré- 
cèdent les sérosités surabondantes , et qui s'infiltrent dans la 
tissu cellulaire de la membrane pituitaire , des fosses nasales 
et dans celui des voies aériennes. Ces sérosités peuvent être 
altérées par des humeurs diversement viciées. 

Tous les médecins savent que, dans quelques catarrhes,' 
les fonctions du cerveau sont plus ou moins troublées ; que 
des céphalalgies plus ou moins intenses surviennent souvent 
sans fisèvre , avec des assoupissemens profonds ; quelquefbis 
avec des convulsions , des épilepsies même , avant , pendant 
ou à leur suite. Ils savent aussi que les catarrhes trop 
promptement supprimés sont suivis des mêmes accidens. On 
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* cité des maladea qui ont été guûiU de l'épilepsie caUrrUole 
par des éruptions qui sont survenues natuiclleinent à la peai) , 
dtt que des inéduciiis avaieut provoquées pai- un heureux 
^^taiiement. 
I Je ferai observir qu'en pai-eille circonstance il faut prendre 
s la plus ijrande cou^idératiou , avant de prescrire quel— 
<{nes remèdes un peu actifs pour provoquer la transpiration 
n les sueurs par des toniques eseitans, si le pouls est pleia 
at dur, aSti de diminuer la <iuanlité de saug par la phléfaor 
i par l'applicaiiou de sangsues au foodeineul^i ^ 
kisnj et paraissait débile, ou eutin se borner aies meUr<; aux 

es. On pourrait ensuite avoir fecours à l'applLçatioii, fim 

véttcaioires, des cautères, de» séloiis, des i#ynapisines,.suc 

dÏTerses parties du corps ; cuRn le moka au cou, à la nuq/jf^, 

I ttsurtoutsur la colonne vertébrale. . , r 

^^ Ou a fait prendre A ces malades avec suc(;èfi quatre ^.tip^ 

^Hbces de suc de bourrache, av&C deux ou trois grains de 

^H^tn&s minéral, nu avec cinq à si;t grains de la poudrç de 

- Dover ; on disait boire eu même !tenips , plusieurs fois dans 

la journée, quelques tasses d'une infubiou diaphorétique Aa 

rapure de sassafras, dt.' fleurs de cpquehcot , desweau , etc.', 

quelquefois avec addition d'oximet se iUi tique, ce qdi u'exclin 

pas l'usage de quelque» bains depieJs d'eau avec du ^( 

I uarin , DU encore mieux avec la poudre de moula^d^ , ^w 

s'il y a de la céphalalgie. 

Hi(G) L'épilepsie par la bile, je veux dire par excès ou pav 

~~ MX de ce liquide , ainsi que par les ^téraUons diverses 

de sa nature (i), a été généialemcnt recouuue. Eu eflel, qui 

igoore que cette humeur peut causer sua' ]e cerveau et les 

itetfs des affections morbides qui déterminent souvent lus 

convulsions et le tioubU des idées, en&u toutes les diverseï 

maladies meutaU;s pai-mi lesquelles l'épilepsie peut être com- 

prûte? Combien n'y a-t-il pas, pour citer les exemples le$ 

plus frappons, de tilles chloroliques et do persouoes encoru 

plus avancées en à;;e, qui ont des onijorgeinens dans le> 

L''W Vojei plua bas l'article r/'depsie rai l'hy/xichondrif , l'Ityi- 
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viscères abdotniiviuX) la jaunisse, quelquefois même avec 
hydropisie et des acch d^épilepsie plus ou moins violens , 
qui ont continue jusqu'à ce que les affections morbides bi- 
liaires aient été détruites par les apéritifs divers , et des 
dépuratifs appropriés , les purgatifs , les vésicatoires , les 
xautères, etc., lesquels remèdes , en faisant dispara2ti*e les 
divers engor{;einens abdominaux , ont rétabli le cours de la 
bile, des urines et autres excrétions, et ont ainsi fait dispa- 
Taitre Tépilepsie en délivrant le cerveau et les nerfs de rirri*^. 
tatioi» qui causait cette maladie. 
' Qu'on ne croie donc pas que de telles épilepsies soient in* 
durables. Tissot^n a guéri plusieurs^ ainsi que d'autres pra^ 
liciens , qui ont su traiter leurs malades d*aprt's les indica« 
tiens particulières qui réclamaient tels ou tels remèdes , et 
non d'après une aveugle routine qui ne peut donner que de 
ffâ^éheux résultats. ' 

J'ai vu le fils d'un peintre , âgé de neuf ans , qui avait 
éprouvé plusieurs accès 'd'épilepsie dans l'espace d'environ 
dix'-buit mois. Cet enfant me fut amené dans l'hiver de 1 8 1 o j 
il étaiit bouffi et œdématié daps toute l'ij^bitude du corps , et 
il avait le ventre très-saillant et dur , surtout dans la région 
du foie ; les yeux et le visage avaient une teinte jaune ; les 
urines rares, épaisses,. noirâtres; il y avait une tuméfac^ 
tion pneumatique ou oedémateuse du corps. L'enflure et la 
rénittence du bas-ventre parurent être les principa}es indi-, 
cation^ du traitement que je devais prescrire. Vu la saison' de 
l'hiver , je coiiseilki de faire prendre à cet enfant, tous les 
matins, deux' pastilles , chacune contenant quatre grains 
d'antimoine cru , préparé et bien porphyru>é , avee suffisante 
quantité de sucre. Cet enfant prenait en même temps nn grain 
de calomel dans une cuiHeréê à café de miel, et il buvait 
immédiatement après une tasse de tisane de racine» de chien- 
dent et de feuilles de pari^ire ; il prenait aussi cette tisane 
avec un peu de vin aux repas. On me ramena cet cnfaVit deux 
mois après étant beaucoup moins jaune, et ayant le vernie 
moins dur et moins tuméfié. 11 avait cependant éprouvé plu-^ 
sieurs accès épileptiques ; mais les derniers étaient moins 
forts que les précédens. Je lui prescrivis, la saibon me le per- 
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Hieltànt alors , deux onces des sucs dépurés , de bourraclie/g 
cresson de fontaine , avec soixante cloportes écrasées en titf!»i 
trois grains de mercnrc doux, et en mâme temps je recom-» 
mandai de remplacer l&tisane prescrite par trois- tasses d'unet 
infusion de houblon et de gui de chêne, avec un ou deux groSi 
d*oximel scillitique pour chaque tasse. Ce traitement fut con-. 
tinué six à sept semaines ; l'enfiauit fut purgé légèrement tous 
les vingt à vingt-cinq joursav ec cette, tisane^ à laquiplleous 
ajoutait , pour la rendre plus purgative, une once de sirop, dç) 
roses pâles ; un petit vésicatoire qui avait été mis au. bras fut 
long-temps conservé. Le jeune malade continua de bien uri-. 
ner; le bas-^ventre $c désenfla , et les acccès épileptiques di* 
minuèrent en proportion et furent mieux réglés. Je fus d'à < 
vis de suspendre les sucs des plantes y de conserver le vésica • 
toire du bras et de l'entretenir soigneusement ; de donner à<. 
l'enfant, tous les matins et soirs pendant quelque temps, une: 
once de sirop anti-scorbutique avec addition de demi-gros ^ 
d'extrait de valériane sauvage dans un verre de décoction lé— i 
gère de feuilles de houblon et de marrhube blanc. Ge.trat-i 
tement fut suivi pendant environ trois mois^ pendant lesr, 
quels il n'y eut pas un seul accès d*épilepsie.. Le jeune, ma-, 
lade me fut ramené de nouveau sans aucune bouffissure,! 
avec cependant proéminence du bas -ventre mais l)eaaco(Upi 
Bioins prononcée , son teint étant très-net ; mon avis fut <Kei 
continuer les mêmes moyens, à moitié dose; j'y joignis l'u-» 
sage des bains tièdes pendant l'été,, et on laissa sécher le* 
vésicatoire. Ce traitement fut encore continué quelque tesnps, 
etFenfant n'a éprouvé aucun accès d'épilepsie, au moins pen- 
dant deux ou trois ans qu'on me l'a conduit plusieurs fois. 

D-'autres faits de ce genre recueillis par les auteurs pour-< 
raient être rapportés à l'appui de celui-ci. Je pourrais aussi- 
rapprocher de cette observation celle que j'ai citée précé-* 
demment ( ar/fcZe épilepsi'e par obésité ^ -p. 235), concernant 
M. S**, négociant , atteint d'une épilepsie par une intume&« 
cence abdominale, qui fut guérie après que ce malade eut 
considérablement maigri. 

La bile retenue dans la masse des humeurs stimule le cei'^ 
ve^iu, les nerfs et le système musculaire qui est dans una esr 
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pèce Héréthisme ; mais dès que le libre cours de ce liquide est 
rétabli ^ souyent par le simple dégorgement du foie et des vis- 
cères abdominaux , la bile reprend son cours dans les inte^ 
tins. Il faut donc dans cette sorte de cas recourir , pour dimi- 
nuer le ton des solides , aux relàchkns et aux doux apéritiis 
réunis quelquefois à des anodins convenables. 

«( Je dois, dit 7'issot , aux bains tièdes principalement » 
au régime et à la crème de tartre , la cure d'un jeune homme 
de treize ans dont je n'osai point promettre d'abord la gué- 
rison. Cette observation a quelques circonstances instructives, 
dit ce grand médecin. Quoiqu'il fût né très-bien portant, de 
parens très-sains et n'eut eu aucune maladie , il était bilieux 
çt sanguin-, et avait des accidens qui dénotaient un vice dans 
sa constitution : i^. il devenait quelquefois tout-àrcoup et 
sans aucune raison apparente, chagrin , rétif et si colère qu'il 
paraissait en fureur ; 2®. sans aucune cause externe il était dé 
temps en temps frappé d'une terreur subite , et se croyait dans 
le plus grand danger ; son imagination était même si égarée 
dans ces pr^omens qu'il méconnaissait les personnes qui lui 
étaient les plus familières, et les prenait pour autant de 
^ectres et d'ennemis ; 3®. pendant ces accès il avait le visage 
l'ouge , la prunelle plus dilatée , le pouls serré et fréquent ; cet 
état ne durait que quelques inimités et le laissait dans la tris- 
tesse ; ^^.on lui donna les antir-spasmodiques chauds les plus 
actifs , qui rendirent son état plus fâcheux, et le changèrent en 
dfi jéritables accès épileptiques pour lesquels on me consulta, 
et qui avaient sensiblement affaibU sa mémoire. Une saignée 
avait fait voir que son sang était fort enflammé. La densité des 
humeurs , la roideur des solides et surtout l'âcreté de la bile 
me parurent , dit Tissot , la cause de cet état ; je le réduisis 
à ne prendre pour toute viande qu'un peu de poulet et à 
vivre uniquement de végétaux; à éviter les appartemens 
chauds , à ne boire que de l'eau , à prendre long-temps les 
bains tièdes > à faire un très-long usage de petit-lait et de 
cvéme de tartre, et surtout à éviter absolument tous les 
remèdes qu'on appelle anti-épileptiques. Il suivit régulière- 
ment ces directions qui amendèrent promptement son état ; 
|»eu à peu tous les s^ccidens ont disparu , les accès ne sont pas 
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trenus et sa s&nté s'est exti-êniement fortifit'c. L'on sent aisi^ 
t qu'en continuant l'usage des anli-épileptiques ovdi- 
ES on aurait toujours rendu l'étal du malade plus fa- 
ix. » (Tissot, (^e l'Èpilepsie, pag. 385-6. ) 
fl3)L'épilepsieestsurv-enucaprèsdes/n///ra/(0Hïrfe l'urine 
1 reconnue en diverses parUes du corps. Les inlîltralious 
ICC Uquide sont presque toujours produites par des maladies 
t ses organes s^crétoires et eïcrétoii'es ; quelquefois aussi 
K accts d'épilepsie sont suivenus après des suppressions oa 
is rétentions d'urine , non-seuleinent par l'effet des douleurs 
Wlomuiales qui étaient survenues, mais encore parce qu'il 
fuit fait, à leur suite , une certaine infiltration de ce liquide 

rt Je cerveau ou dans la moelle épinière , ou du moins dans 
voies san^juines. 
^m-gagni a remarqué dans des sujets morts d'une hydro- 
lie du crâne et du cerveau , que le liquide qui la formait 
)ftït l'odeur de l'urine. Ce grand hoiume n'avait aucun 
Mite que l'urine elle-même par sa présence ne pût stimuler 
■.substances, la médullaire particulièrement. Je ne suis pas 
Kprû d'après cela que divers médecins aient conseillé, dans 
^Ctle sorte de cas , les rentèdes diurétiques non-stimnlans 
comiae propres h atténuer , ou à détruire la cause morbide de 
l'épilepsie. 11 n'est donc pas étonnant qu'on ait tant de fois 
zemacqué que ces épileptiques avaient eu des {^raviers ou 
• pierres dans les reins, dons les uretères et dans la vessie, 
[ue cependant il ne faille pas ignorer que ces pierres ont 
f trouvées dans des sujets qui n'avaient éprouvé aucune 
■ d'uriner (i). Mais sans doute qu'alors les urines 
i-mémcs n'étant pas excernées en assez grande quantité , 
K-refluant dans )a masse du sang et dans le cerveau, dou- 
ait lieu à i'épilepsie par l'effet de l'irritalioD de cet or- 
me et des nerfs que ce liquide produisait. 

n'j^ a aucune de nos Lunicurs qui ne puisse éprouver 
r qneli]ue cause morbide une telle perversion dans sa na- 
e qu'il n'en résulte du trouble dans l'éconoinJe animale. 
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\ et répUepsie peut elle-même en être une funeste suite. Je ne 
doute pas qu'on n'en trouvât des exèfnples dans les auteurs 
s'ils avaient été bien recueillis ; on en a même reconnu , par 
des vices du suc pancréatique , des sucs salivaires ( i ) , ain&i que 
par la suppression d'autres excrétions moins abondantes) 
teUes que les fleurs blanches , etc. 

(Ë) Les épilepsies qui proviennent du vice vénérien ne 
sont malheureusemeQt que trop communes. On en a vu qui 
se sont réunies plus ou moins vite aux symptômes de cette 
maladie , quoique le plus souvent ce ne soit qu'après que le 
vice vénérien a produit dans le corps diverses altérations (2) 
que ses accès sui'viennent , soit que ces altérations consistent en 
des ramolUssempns des os du crâne , soit avec augmentation 
de leur volume, par des exostoses, souvent avec déviation de 
la colonne vertébrale par de mauvaises configurations des 
vertèbres, avec augmentation ou diminution dans leur vo-* 
lume et dans leur densité , quelquefois avec diminution de 
capacité du crâne , du canal racbidien , du thorax , du bas* 
sin j etc. Or , dans tous ces cas , les organes intérieurs éproo- 
yent des altérations diverses ; mais celles du cerveau et de 
la moelle épinière concernent particuUèrement cet article (5). 
On a reconnu des ulcérations , des ramollis semens , des endur- 
cissemens dans leuis substances et surtout dans la médul- 
laii^ (4) 9 ainsi que des fongosités, sur ou dans les nerfs y ou 
encore dans les parties qui les avoisinent et qui peuvent les 
comprimer ; ce sont autant de causes de douleurs et même 
de convulsions , ou plus fortement encore des engourdisse- 
mens , de la stupeur, ou la paralysie des organes dans lesquels 
les nerfs se répandent. 



(1) Voy, Vhistor. Anal, med» île Lieutaud, et la Section. II des Au^ 
topsies , pag. ^6, 

(2) Astruc, de lue vener, ; par une concrëtion sanguiue dans le oer- 
.yeau. Hœmostasia in cerebro , 1. 1 , p. 4^4 • P^'' ^^^ caries , des exos-: 

toses dans les os du crâné , des tumeurs gommeuses , des indurations dans. 
Pencépbale. Voy. Sauuages, t. i , p. 585. Morgagni eu cite des exem- 
ples {de scd. et caus. morb. , epist. ix ). 

(3) Voyez les observations ayec ouvertures des corps, Scct. I et li^* 

(4) Voyez ibid. 
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Presque toujours les accès d'épilepsie de cette nçiture sont 
précédés bu accompagnés de douleurs dans la tête ou dans 
les membres , qui redoublent pendant les nuits avec une es- 
pèce de fébricule , ce qui n'a pas également lieu à Tégard des 
douleurs d'un autre genre. 

Une telle épilepsie ne peut être guérie que par le remède 
qui détruit non-seulement le virus vénérien qui la cause , mais 
très— souvent encore ses diverses complications. 

Les auteurs qui ont traité, des maladies convulsives aux- 
quelles la vérole avait donné lieu, n'ont pas manqué d'y com- 
prendre des exemples divers (i) d' épilepsie , et des succès 
étonnans qu'ils ont retirés en pareils cas de l'administration 
du mercure sous forme de frictions, ou ptis intérieurement 
de diverses manières. Tissot et d'autres médecins ont rap- 
porté de nombreuses observations sur des épilepsies par vice 
vénérien guéries parle mercure ; nous pour;rions nous-ménie. 
en ajouter d'autres qui nous sont connues et auxquelles nous 
avons eu quelque part par nos conseils. Nous avons presque 
toujours, en pareil^ cas ^ donné la préférence aux fjrictipns 
mercurielles en petite quantité , pendant long-temps, et pas 
trop rapprochées , pour éviter la prompte salivation. Nous 
leur avons même réuni du camphrt^ et Un peu d'extrait d'o- 
pium et avec succès^ préférablement au subliiné corrosif , 
surtout lorsque les sujets étaient très-irritables. M. Maison^ 
neuve nous a donné l'histoire d'une épilepsie que M. CuU- 
lerier guérit par les frictions mercurielles . d'un gros et 
demi (2). 

Nous ne devons pas garder le silence sur les mauvais 
effets du mercure , prescrit en trop grande quantité ou 
mal ordonné dans diverses circonstances. On a signalé plu- 
sieurs épilepsies -qu'on a attribuées aux mauvais effets du 
mercure quelquefois dans des personnes qui n'étaient pas 

(1) Voy. l'observation rapportée par M. Maisonneuue ( de fEpilepsie, 
p. a8.) 

(a) De VEpilepsùi^ohs. m, p. i3o. On trouve dans le Journal général 
de Médecine f de Chirurgie et de Pharm,, vol. lvii, p. gS, une obs. 
de M. Lenierpier sur une épilepsie survenue après la métastase d'un bubon 
vénérien , guérie par un traitement anti- vcuéries. 
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affectées du vice vénérien^ et d'autres fois parce qu'on 
Tavait conseillé à des doses exagérées. L'on a même assuré 
ayoir reconnu une quantité plus ou moins grande de mer- 
cure dans le crâne , dans le canal yertébral et même daus. 
les conduits osseux de certaines personnes mortes d'éjMlep- 
sie après avoir fait un grand usage du mercure. Peut-être 
a-t-on quelquefois exagéré cette sorte de faits , mais on peut 
répondre qu'il n'y a pas de remède dont on n'ait abusé. - 

Un enfant qu'une nourrice atteinte d'un vice yénérien avait 
allaité , devint rachitique ; sa tête était fort grosse , les ex- 
trémités des côtes étaient gonflées^ et en général les têtes os- 
seuses des os longs avaient plus de volume que dans l'état 
naturel. Il fut sujet à des convulsions, à une dentition vi- 
cieuse et irrégulière ; enfin à de vrais accès d'épilepsie. Cet 
enfant fut soumis à l'usage des bains , et prit long-temps d« 
sirop de Bellet. Son habitude extérieure rachitique parut 
éprouver une espèce d'amendement, les accès d'épilepsie dn 
minuèrent , s'éloignèrent , et enfin n'eurent plus lieu< L'en* 
faut continua long-temps l'usage du sirop ci-dessus ; il prit, 
beaucoup de bains , seulement tièdes. On lui donnait sou- 
vent de petits lavemens avec une légère décoction de quin- 
quina et de valériane sauvage , et il n'éprouva plus aucun 
accès épileptique y mais il resta toujours £fibrme par le vice 
rachitique. 

Je ne doute nullement que l'on ne parvienne à obtenir de 
plus heureux efiets qu'on n'a encore fait des préparations 
mercurielles dans le traitement des épilepsies qui proviemient 
du vice vénérien , mais administrées sous forme et en quan- 
tité convenables , et toujours avant que les grandes altéra- 
tions des os et du cerveau soient formées. 

Mais si des épilepsies sont survenues par suite des maladies 
vénériennes et de leurs mauvais traitemens, ou seulement par 
l'acte vénérien trop fréquent , je ne doute pas que d'autres 
n'aient été produites par une cause bien différente , je veux 
dire par trop de chasteté, comme Tissot en a vu des exem- 
ples. En effet , si la perte de la semence , quelquefois même 
en très-petite quantité , nous énerve de manière à épuiser 
totalement nos forces et à nous iaire périr d'asthénie ^ une 



ET DE SES diff£be>'c£Svaveg I>'«DTBE5 kuladies. a83 
umûaeote trop sévère de la liqueur sénUnale absorbée par 
les raisseauK lympliatiques et rappoi-tûe dans la masse de 
nos hameurs , peut devenir une cause réelle et stimulaate de 
l'encéphale et des nerfs, si quelques pollutions nocturnes n'y 
(diviennent; d'où il résulte que les jeuacs gens, sans at- 
tBndiv ce soulagement naturel , le sollicitent par des at- 
toachemens qui donnent lieu à l'évacuation de la liqueur 
séminale en nuisant à leur santé. 

Poar diminuer le feu de la concupiscence et l'excès d'ir- 
ntation qu'elle produit , rien n'est pins favorable que la sai- 
gnée, s'il y a de la plétbore sanguine très-prononcée, les bains 
ticdes , les boissons ralraîdiissanles , de l'eau pure aux repas, 
une abstinence raisonnable des alimens , surtout de ceux qui 
sont trop uourrissaus. On peut conseiller quelques bois- 
sons légèrement acidulés , nitrées , les émulsions des se- 
mences froides, Il faut tenir ensuite le ventre libre par de 
doux laxatifs , la manne , les tamarins , la crème de tartre, 
tessirops de violette, de péclier. On comptait autrefois parmi 
cet remèdes l'usage du camphre , mais aujoi 
attribue des effets contraires. Sed perperain 
rôts (i) ; nam potius ad venerem excilandam , quam con— 
topi&tdam valere ipsa vïdelur. Mes observations m'ont con- 
firmé dans la même opinion. 

(F) Le vice scropliuleux, le plus souvent suite fréquente 
d'autres vices etsurtout du vénérien, cause aussi souvent IVpi- 
lepsie 12), particulièrement celle qui se transmet dans les fa- 
milles. 

J'ai eu sous mes yeux plusieurs épileptiques qui étaient 
illeinls d'engorgemens scrophuleux dans la tète et dans ses 
oi'ganes, au cou et aux aisselles, ou aux aîncs, quelquefob 
dans les poumons , dans le cœur , avec intumescence du bas- 
"entre ; par des ulcérations de ses organes par le même vice , 
Ou bien encore avec des altérations des os par le vice racLi- 
(îqiie, qui est lui-même souvent réuni au scrophuleux. 

(j) De EpiUpiia, cap. viii , p. jjg, pais allera, 

i-i)\oytT.TraiU delà moLidie Scrophukusc , par M. Uajeland.pte- 
tftier niMBcia du roi Je Prua»; ; Uad. de l'allemand , augnttitié de Rolct 
pmrJ.B.BoMquet, D-ai.Vaiis, iS3i,in-S<>. 



jrd'liui OD lui 

I ( dit J 



284 ^^ CARACTÈRK DK l/ÉPïLKPSlE . 

Le vice scrophuleux , comme les ouvertures des corps ront 
bien prouvé, produit souTent un endurcissement plus ou moins, 
grand des substances ciJrébrales, de la médulkire princi- 
palement , de la moelle allongée et épinière quelquefois , 
laquelle altération finit aussi souvent ]>ar un ramollissement 
de ces substances.On a encore reconnu dans le cerveau et 
la moelle épiiiicrc des foyers ichoreux avec des érosions 
plus ou moins considérables et des parties très-dures am- 
biantes , ainsi que de leurs membranes et des os même du 
crâne, des vertèbres quelquefois, souvent avec des épan- 
chemens dans le crâne et dans le canal vertébral. Or , de pa- 
l'eilles altérations ont été surtout reconnues dans des épilep-. 
sies de famille et autres (i). 

Le vice scrophuleux est souvent aussi la cause de l'inéga- 
lité de développement des os du cranc (?.), certains os pre- 
nant proportionnellement plus d'accroissement que d^autres, 
qui quelquefois au contraire n'en ont pas assez ; • d'où il 
résulte que plusieurs enfans épileptiques ont le crâne mal 
confonné par cette seule cause et encore quelquefois parce 
que ces os sont plus épais dans des lieux où ils devraient être 
plus minces, aut vice versa , ou bien parce qu^ils sont plus 
durs ou plus ramollis qu'il ne faudrait (3) ; ce qui fait que les 



(i) J^ai donné dans mon mémoire sur les maladies de l'épiploon {uÊcad*. 
des Se, , o/m. 1771 ) une idée de ces divers endurcissemens , ramoUisse- 
meos et ulcérations par le vice scrophuleux. 

(a) On trouvera , dans les ouvrages de plusieurs médecins, des observa- 
tions de toutes ces espèces d^altcrations souvent recueillies dans ùes sujets 
morts d^épilepsie : voyez , à cet égard , notre Traité du Rachitisme f 
art. v, p. 166. 

(3) C'est d'après ce ramollissement bien reconnu , que les os du crÂnc 
ont pu , chez les très-jeunes sujets , éprouver quelque dépression pai^des 
chutes, des coups , avec compression du cerveau , d'où Ve'pitepsie aura pa 
survenir , comme par Penfoncement des fontanelles. Pour obvier k cette 
espèce d'épilepsie, Boretius et Arnold ont proposé de faire raser la tête sur 
Tendroit enfoncé du cr&ne et d'y appliquer ensuite im emplâtre aggluti- 
natif pour relever la portion du crâne déprimée. Mais qui ne sait que ce 
moyen est insuffisant pour produire un pareil eftct ! Les autres remèdes 
qu'ils ont proposés ne sont pas plus efficaces. Heister, qui Les avait conseillés, 
eu a connu dans La suite riusuffisance j quaut à Boretius ^ il a couseiiié| lorsquq 
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cavités du crâne sont ou plus rétrécies ou plus amples qu'il ne 
convient ; quelquefois elles sont pleines d'eau très*souvent 
mêlée à d'autres matières , albu mineuses , etc., quicomprir- 
ment plus ou moins le cerveau dans sa totalité ou dans qucl^ 
ques-unes de ses parties. La surface interne des cavités du 
crâne et celle du canal vertébral présente quelquefois des élé*- 
vations contre nature , plus ou moins osseuses ou cartilagini- 
formes , qui compriment le ccrvea^i ou la mocUe épinière (i). 
Quoi qu'il en soit , si la cavité du crâne est rétrécie ( 2), le 
cerveau est dans un éiat funeste de compression perma- 
nente , sans doute moins dans le temps de. l'inspiration que 
dans celui de l'expiration (3). ^ lorsque 1^ qerveau tend à 



les os du orâoe plus endurcis avaicut été enfoncés, une couronne de trépan 
pour relever la portion du crâne déprimée: il se félicitait même d'avoir 
deux Ibis réuiei : bis mihi "per Dci gratictm in praxi mea, htbcessù'se '^ûiê" 
Jeo; Hall» , Disput, ad3Iorbor, ÏUst, eu curât. , 1. 1 , p.^i.-o.^o^va 
robservation de Itomotte sur le même sujet (p. 168 et adg), . 

(1) J'ai traité cette question plus au long daus mon ouvrage sur le 
Rachitisme, et toujours diaprés les résultats des observatioDS. J^y ai 
rapporté quelques faits sur la phtliisie pulmonaire, qui proiïveïit qu'elle a 
été compliquée d'un rétrécissement Considérable de la charpente osseuse 
pectortk par viœ scrophuleux , et qu^on a pu la prévenir quelquefois par 
un long traitement consistant daus les auti- scorbutiqueSi réunis aux amers 
etmz mercoriaux. J^y ai aussi parie de quelques conformations vicieuses 
des os du crâne chez les épileptiques mcmc, et d^aulrcs os, ainsi que de 
plusieurs altérations quiout été observées dans les rachitiques éplep- 
tiqnes. 

(9) Boretiuâ, dans sa Dissert, sur une épOepsie , qui provenait de la 
dépr«Sflioii du crâne , en rapporte quelques exemples qu'il attril)ue à de^ 
cc^ures trop étroites ou k des liens de la tétc trop serrés , surtout ciiez 
les eafans. Il eu cite entr'autres un qui éprouvait des mouvemens con- 
vulsift et épileptiques , parce qu'on lui avait trop fortement serré la tête ; 
ces mcwiTcmc ns c e ssè re n t àké que le lien fut 6té, diaprés l'avis de ce médecin : 
eùmi^ntUU}' mox cessauit admoLo Unteantine , mejubente, Haller j Disp. 
md Mùrh. fUst, , t« i , p. 67. On comprend, en effet , que les convulsions , 
répilepsie même, ont pu provenir de la forte compression de la tête chez 
un enlîmt très-jeune , dont les os du crâne étaient encore ileaibles , et que 
ces accîdens ont du cesser aussitôt que cette compression n^a pluSie^ lieu : 
il faudrait toutefois qu'elle n'eût pas été trop long-temps prolongée. 

(3) ^o^^'ezdans notre Anat, mcd», tom. iv , art. cerwcau^ le résultat 
des expériences de Lamure et de HaUcr sur le gonflnnent de cet organe 
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s*ampUfier par le reflax da sang vers et dans cet organe (i). 
Un rétrécissement quelconque de la cavité vertébrale cpn 
contient la moelle épinièie pourrait également oCcasMNMr 
l'épilep»e. 

Mais quel traitement prescrire lorsqu'on reconnidt que 
cette maladie provient du vice scrophuleax ou rachidqtte ? 
On peut conseiQer, surtout si les sujets sont jeunes, avec 
quelque confiance , les anti-scorbutiques réunis aux mer* 
curiaux et aux amers , pratiquer un cautère au bras , etc. On 
a vu tant d'heureux effets de ce traitement qu'on ne saurait 
trop tôt y recourir ; il a suffi quelquefois de détruire la csnac 
qui tendait à produire le rétrécissement du crâne pour Tenir 
pêcher d'augmenter ou même pour le diminuer ; mais mal- 
heureusement ce traitement dont nous avons vu d'heureux 
effets dans l'âge tendre n'est pas y à beaucoup près , anad 
profitable dans un âge plus avancé, d autant moins que l'os- 
sification 'a fait des progrès ; mais toujours ce traitement 
est-il mieux indiqué que tout autre , toutefois en observant 
de l'administrer avec les précautions requises. Nous allons en 
rapporter deux exemples. 

M (2) Une demoiselle de dix ans , décidément rachitiqiK , 
avait à la colonne vertébrale différentes courbures qui luiren* 
daient la poitrine très -contrefaite et qui en diminuaient sensi^ 
blement les cavités , principalement la droite qui rentrait en 
dedans. La re^iration était gênée et l'oppression augmentait 
considérablement, surtout à l'invasion des accès convulsifi 
dont elle était atteinte et qui se manifestaient par des mou- 
Temeps involontaires dans les bras , par une interruptîoD des 
facultés intellectuelles avec grincement de dents, effusion 
d'écume par là bouche , cris ou violens efforts de la voix. 

pendant le temps de TexpiratioD et son afiaissement pemlaut «eiai de Vm- 
piration. Nous avons donné un précis des expériences de cesdeiK nvaa» 
célèbres, dans notre Uist, de l'Anat , tom. y, p. 3o4) et attssi <émm I0 
IV* vol. de cet ouvrage , p. 694. 

(i) On peut voir mon mémoire (t. 11 , pag. 81 de mes Me'm,) sur os 
mouvement qu^on peut observer dans la moelle épinière. 

(3) Ces deux observations sont extraites d'un ouvrage de M. SALMiOB : 
sur les maladies de la Lymphe , p. 164 et suiy. 
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a Tous ces plie n orne Dcs de maladies spasmodiqucs caracté- 
risûeat une altuctioD épilcpUque ctsyniptouiati(|ueà-la'fois. - 
Beaucoup de remèdes avaient été déji tenlés contre ces dift'é- 
rens aceidens, lorsqu'on consulia M. Parlai, qui dirigea le 
traitement de manière à s'opposer aus progrès du vice radil- 
lique qui en était nécessaireraent la cause. Il prescrivit un 
long usage des anti-scorbutiques mêlés avec les mercuriaux 
dont il a si souvent obtenu d'Iieureux. eflets, Ainsi la jeune 
malade prenait tous les matins, à jeun, une ouce de sirop 
an ti— scorbutique i et dcmi-oncc de sirop de Belet dans un 
veri'e d'une décoction de garance , de quinquina cl de valé- 
riane. Elle en reprenait autant le soir deux beures avaat de 
souper , et cette même décoction était sa boisson ordinaire. 
On luiavait ouvert un cautève au bras. Elle était baignée £ré- 
quetiiment » l'eau presque froide, et était purgée toutes les 
six semaines ou tous les deux mois. Ces moyens, secondés 
d'un bon régime, de l'exercice et de fiictioussècliesctaroma- 
Uques , furent continués pendant plusieurs années sans inter- 
ruption, avec d'autant plus d'encouragement qu'on reniav- 
qoait facilement les changemens sensibles qu'ils opéraient. 
Ils finirent par remédier à la faiblesse de tout le système , par 
rétablïi' toutes les sécrétions, spécialement la transpiration, 
et par faire disparaître les courbures. La jeune personne, 
dont les accès d'épilepsÎB étaient déjà devenus plus rares pen~ 
dantle cours du traitement, n'a pas retombé depuis environ 
dix-buit à vingt mois, et tout porte à croire, sui'lout après 
la destruction de l'afrcclion racbitiquc, qu'il ne se manifes- 
tera plus d'attaque. » 

" Un enfant de sept ans, dit encore M. 5fl/ma(fe, affligé d'ac- 
cès épileptiques contre lesquels on avait employé inutilemenl 
les antï-spasmodiques , fut conlié â mes soins pouv une dépres- 
«on qui se faisait à la colonne vertébrale , accompagnée d'une 
éraption dartreuse répandue sur différentes parties du corps. 
Les glandes du cou étaient dures et de la grosseur d'une fève, 
le nez plus épais qu'à l'ordinaire ; mais la tête avait acquis 
peu de développement, et sa petitesse lui dtait toute propor- 
tion avec le reste du corps. A ces symptômes de rachitisme se 
joigoûcnt la pâleur du visage , la flaccidité et l'aridité de la 
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peau. Le vice rachitique et écroacUcux paraissait itmé et 
même liéréditaire chez cet enfant. La compression du cenreaù 
était la cause immédiate de l'épilepsie ; mais comme la lésioh 
de cet oryaue rendait la cure de cette affection très— difficile , 
je ne m'attachai «qu'au traitement de la iilaladie rachitique 
arec d'autant plus de raison que je la considérais elle-même 
comme la source de tous les autres accidens. 

» Un cautère fut ouvert au bras. L'enfant prit tous les ma- 
tins^ à jeun, une cuillerée à bouche de sirop anti-scorbu- 
tique-mercuriel , et une cuillerée à Café de sirop de quin- 
quina , dans une tasse d'une infusion de feuilles de scabieuse 
et de saponuaire ; pour boisson ordinaii^e , une tisane de hou- 
blon avec un peu de vin. Il faisait usage dans la journée de 
quelques pastilles antimoniales , et de deux pilules de troi^ 
grains chaque d'extrait de Narcisse des prés. On le baignait 
de deux jours l'un dans l'eau tiède. Il était purgé de temps en 
temps. Ce traitement, que je tentai avec un faible espoir de 
succès , et qu'il avait suivi avec exactitude , parut agir effica- 
« cernent. Les accès épileptiques furent moins fréquens et moins 
violens , les éruptions dartreuses se dissipèrent , les glandes 
furent moins tuméfiées , la colonne vertébrale reprit sa recti- 
tude naturelle. La tête qui avait été retardée dans son déve- 
loppement suivit les lois que la nature s'est prescrites et 
s'agrandit graduellement. Les forces vitales évidemment 
tombées dans un excès d'atonie reprirent insensiblement de 
l'activité; enfin, tous les remèdes appropriés dont usa le 
jeune malade donnèrent aux solides en général et au sys-^ 
tème lymphatique en particulier le degré d'énergie qui leur 
manquait , ce qui fit disparaître entièrement les signes du ra- 
chitisme et guérit l'enfant des accès épileptiques. » 

« M. Brunet, médecin, m'a communiqué, continue M. Sa!-* 
made , un fait qui mérite d'être rapporté , et qui est une nou- 
velle preuve de ces hasards heureux par lesquels on parvient 
quelquefois à détruire les accidens épileptiques. 

« Un jeune homme avait été affecté d'un vice syphilitique 
dont il avait été mal guéri , et à la suite* duqUel.il* avait été at- 
teint d'une épilcpsie des plus violentes, dont les pàroxisnies 
se répétaient fréquemment. Ce vice avâit lésé'jlès S}^stèraes 
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)g;)anduleux et osseux^ et donné lieu k .diverses métastases. 
Cest par l'usage long-temps continué des mercuriaux et des 
amers-, à très -petite dose, qu^ lui a conseillé M. Brunet, 
qn'il a été conduit à une guérison telle qu'il ne lui reste, plus 
de traces du vice vénérien , que les altérations glanduleuses 
et osseuses se sont dissipées , et que depuis Luit à dix mois 
il n'y a plus eu de récidive dans les accès épileptiques. » 

Si l'efficacité des remèdes ne se prononce pas sur les os , 
ils peuvent du moins quelquefois agir assez utilement sur le 
cerveau et les nerfs pour atténuer les autres, causes de la 
maladie. On pourrait , si l'ossification du crâne était com- 
plète , Tépileptique étant plus âgé , recourir au trépan pour 
former un peu de vide dans le crâne , ce qui permettr^git une 
l^ère expansion de la dure-mère avec un peu de soulève- 
ment du cerveau, et en diminuerait un peu la compres- 
sion. En voici un exemple qui nous parait mériter d'être 
rapportée 

LamotlCy qui croyait que l'épilepsie pouvait provenir du 
défaut d'ampliation du crâne , crut devoir proposer cette 
opération à un particulier affligé d'accès épileptiques très- 
violens. Après lui avoir prescrit les remèdes les mieux con- 
nus contre cette maladie sans aucun succès , il s'informa 
si les accès « n'étaient point précédés de douleurs particu- 
» lières dans quelques parties du corps , et s'il ne prévoyait 
» p&s l'accès par quelques marques ou accidens ; il apprit 
» qu'il n'y avait que la tête qu'il trouvait occupée , avec une 
» espèce de tournoiement si prompt qu'il tombait à l'ius- 
» tant avec perte de connaissance. Lamotte ne trouva autre 
M chose à lui proposer que l'opération du trépan à la-> 
M quelle il n'eut aucune peine à se résoudre. Le malade y 
i> ayant été disposé par des lavemens, la saignée et des 
» purgatifs , l'opération fut pratiquée et l'habile chirurgien 
I» reconnut que l'os, sur lequel la couronne du trépan avait 
» été établie , était d'une épaisseur surprenante presque sans 
» diploé et beaucoup plus dur qu'il ne l'est ordinairement - 
M pendant tout le temps que le crâne fut ouvert , le malade 
M qui n'était pas huit jours avant ce temps -là sans souf- 
>» frir quelques accès épileptiques n'en éprouva aucun. 

19 
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M Mais quand l'os fut rempli, les accès revinrent cl« nov^ 
M veau comme auparavant , si ce n'est qu'il avait le (cmps 
M de se relîrcr en quelque endroit secret et commode pour 

» laisser passer l'accès sans compter que les accèà ne 

» r«5cidivaient pas , à beaucoup près , si fréquemment qu'ils 
M le faisaient auparavant, n 7 iV^o/(i]^ qui rapporte cette o]>* 
servation, la regarde avec raison comme très-importante | 
venant d'ailleurs d'un homme tecommandable par la grande 
réputation dont il a joui , par sa bonne clinique et par iet 
bons ouvrages qu'il a publiés. 

Il serait évidemment prouvé par cette observation', qu'il 
y a des épilepsies qui proviennent du défaut de capacité da 
crâne , si l'on n'en avait rapporté d'autres précédemment qui 
l'ont aussi bien prouvé (2}. Or , alors le traitement intérieur 
anti-rachitique pourra être d'autant plus utile , que l'ossîfio 
cation des os du crâne sera' moins avancée ou que le sujet 
sera plus jeune. 

(G) Le vice herpétique, réuni «novice scrofuleux ou vé- 
nérien , etc. , peut également, produire des impressions fa-* 
nestes sur le cerveau et les nerfs , et causer ainsi l'épilepsie 
contre laquelle on a alors utilement recouru aux remèdes 
' généraux , particulièrement à l'usage intérieur et extérieur 
du soufre sous diverses formes , seul ou combiné à d'au- 
tres remèdes. On a surtout conseillé et non sans succès, en 
.pareil cas, le voyage aux eaux minérales sulfureuses des 
Pyrénées ou autres, tant pour les prendre en boisson que 
pour s'y baigner. On a vu des personnes qui ont été atteinte» 
d'accès ëpileptiques après la disparition des dartres, de' 
quelque partie extéricui^ du corps , et d'autres qui ont été 
guéries lorsque ces dartres ont reparu. 

Avec quelle prudence ne doit*on donc pas traiter cette ma- 
ladie , surtout à l'égard des topiques qui peuvent en faire dis- 
paraître les éruptions lorsque leur existence à la peau est le 
vrai préservatif de l'épilepsie. Nous avons vu plusieui'S mar 



(i) De VEpilepsie , pag. 261 et suiv. 

(3) Voyez plus hftut les Ohs» avec autopsie, et la Dissert, de Boretmsi 
Je epilepsia ex depresso cranio. Hallbi, Colkct, pathoL, 1. 1, p. 64. 
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lades atteints de dartres depuis long-temps , qui ont voulu 
s'en £dre guérir par des douches , des bains de vapeur , etc. , 
et qui ont éprouvé ensuite des attaques d'épilepsie dont' 
elles sont mortes. On en trouvera la preuve en lisanj; nos 
observations ntr l* apoplexie (i). 

Que de maux cette rétropulsion herpétique n'a-t-elle pas 
produits ? et pourquoi i'épilepsie qui survient si souvent 
dies des sujets trop sensibles n'aurait-elle pas lieu j et avec 
î&tefisité , chez ceux qui ont fait usag*) des remèdes propres 
à Caire rentrer les dartres? 

Quant aux accès d'épilepsie qui surviennent après des 
empilons dartreuses qui ont disparu, même sans aucun 
traitement, on en a plusieurs exemples. £n voici un rap-» 
porté dans un de nos derniers journaux de médecine 
(juillet 1822). 

Un domestique , après s'être fait traiter par des topiques 
contre des dartres dont il était tourmenté depuis long-temps, 
fut saisi d'un accès d'épilepsie en voulant donner le bras à 
sa maîtresse pour descendre de voiture ; mais venant ra-^ 
pidement à perdre connaissance , il tomba sous les roues 
qui passèrent sur ses deux cuisses sans qu'il ressentit la 
moindre doultt^ur. L'accès étant fini , ce malade ne se rez* 
souvint plus de rien (2). 

Je n'ai pas perdu de vue le vice herpétique et autres vices 
dans mes ouvrages sur la, phtTusie pulmonaire ; sur le rachi-^ 
tinne; sur les maladies héréditaires ; ni dans ma clinique 
dans le traitement de diverses maladies , particuUèrement 
odles avec des convulsions, parmi lesquelles I'épilepsie doit 
être éminemment comprise. 

Une fois que le vice herpétique est ponté sur le cerveau , 



>* 



(1) Art. xxviii, p. a47' 

(a) FoyezâdinB les recherches et observations de M. Maisonneuve , 
pag. 175 , rhistoire d'une é[niepsie survenue à un homme de trente-deux 
OBS y après la gaérison d'une teigne par la calotte , et qui revînt «près ua 
iridkent accès de colère. Cette épilepsie a continué six ans , nonobstant 
divers traitemens dans Thôpital de Bicctre , et continuait encore quand 
M. Ma'uonneuife a publié bon ouvrage. 
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il est très-difficile et très-rare de pouvoir ]e ra{>peIeT à Ift 
peau. Il y produit sur cet organe dés désordres incurables, 
(t Je fus appelé, dit Tissot, il y a plusieurs années dans 
» une ville étrangère , pour un malade qui avait été con- 
» duit , dès le commencement de son mal , par trois méde- 
n cins des plus éclairés, et que tous leurs soins ne purent 
M pas empêcher de mourir cruellement. 11 avait assez ordi- 
» nairemcnt au front une tirés -légère dartre à laquelle il 
» n'am^ait dû faire aucune attention et dont il s'inquiétait 
» trop; il y appliqua la liqueur de satume de Goulard f|ui 
» fit disparaître lé mal et le jeta dans des maux de tète 
» atroces, accompagnés quelquefois d'un peu de délire, 
>» d'autffes fois de légers mouvemens ,con\^ulsifs. Au bout de 
>• quelques mois , la violence du mal le fit tomber dans une 
» espèce de stupeur mcléc de momens d'inquiétudes; et 
» après sa mort Ton trouva tout en très-bon état dans le 
» cadavre , excepté le cerveau qui était en partie durci et 
» gonflé. L'on avait bien cherché dès les coraraencemens à 
M rappeler la dartre ; on avait bien fait. des écoulemens ar- 
» tificiels ; on ouvrit même un séton en ma présence ; tout 
» avait été inutile , et cela n'arrive malheureusement que 
M trop souvent, surtout si l'on s'endort sur les eommen- 
o> cemens du mal et si on laisse former les premiers germes 
» du dérangement de l'organisation j qui fait alors des pro- 
» grès rapides. >» (Tissot, de V Èpilepsie , p. 268.) 

Kous concluons qu'il faut toujours craindre toute espèce 
de répercussion des éruptions dartreuses à la peau , et qu'on 
doit faire précéder le traitement interne approprié à toute 
espèce de traitement externe quand il peut tendre à faire re- 
fluer le vice cutané dans Tintérieur ; et ^i cela a déjà lieu , il 
faut alors , après tous les exutoires et autres moyens externes 
propres à rappeler les éruptions à la peau , prescrire inté- 
rieurement les divers dépuratifs appropriés. 

Quelques médecins , .Barbette principalement , ont vanté 
alors le lait d'ânesse dans lequel on aurait fait fondre une 
certaine quantité de savon d'Espagne ou de Venise pris à 
grande dose et peitdant long-temps , comme un excellent 
remède contre l'épilepsie {voyez Burserius , de Epilepsia, 
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jMg. 79); dans celles surtout qui proviennent de quelque 
cachexie acrimonieuse. Le savant Barthélemi Beccari , 
professeur de Bologne ^ a reconnu les heureux e£fcts de ce 
iraitement de Tépilepsie; je n'en parle ici que parce qu'il 
a eu de la célébrité , des patrons recommandables , et parce 
que y loi*squ'il Vagit d'une maladie telle que l'épilepsie, dont 
en dernier résultat on connaît si peu la vraie nature et le 
traitement , de certaines espèces surtout, on ne peut s'em- 
pêcher , quelque répugnance qu'on en ait, de prendre en 
conndération des remèdes vantés par des hommes connus 
par leur grande expérience. 

(H) Nous ne passerons pas sous silence les épilepsies qui 
ont été la suite du vice psorique dont réruptibn n'avait pas 
été complète ou à laquelle on avait nui par un mauvais 
traitement. On en a consigné dans les écrits plusieurs 
exemples (i) , et nous en avons nous-même recueilli quelr- 
qaes - uns , soit avec des confrères dans des consultations 
orales , soit par des 'mémoires à nous adressés. 

La gale a été plus commune en France que jamais pendant 
nos dernières guerres, et elle n'y a été que trop mal traitée , 
quelquefois par de vrais répercussifs ; aussi a-t*elle causé di- 
vers maux, parmi lesquels Vépilepsie doit être comprise. J'en ' 
pourrais citer des exemples . assez nombreux , mais je me 
liornerai à faire mention du suivant : le docteur Viguié, . 
miédecin distingué de Rouen , ayant été consulté pour un 
jeune homme de dix-huit ans devenu épileptique par la 
rétropulsion du vice psorique ,. apprit du malade qu'il res- 
sentait un froid glacial au milieu du fronts par lequel il était 
averti de l'invasion de l'accès. M. Viguiè s'appliqua à 
guérir le vice psorique, et l'épilepsie disparut en même temps. 

Les vésicatoires promptement apposés sur diverses parties 
<lu corps , les sulfureux pris intérieurement et combinés avec 
les remèdes anti-épileptiques ont été très-salutaires contre de 
légers accès d'une épilepsie commençante, après des éruptions 
cutanées psoriqu es rentrées, mais souvent de nul effet lorsqu'ils 



(1) Diclion, des Sciences rnéd. , tt xii, p. 524. 



/ 
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«talent violens et que l'^pilepsie était invét^r^e , oumèni^' 
lorsqu'elle était réunie à d'autres vices , au vénérien surtoQt; 
que le mercure seul ou ses préparations pouvaient guérir. 

l'ai deux fois inutilement fait mettre la cbemise d^un gt^ 
)eùx à un épileptique dont la gale avait été traitée avec de 
l'eau de Goulard et en avait opéré la rétropulsion. La gak 
survint en effet , mais sans porter aucun amendement à Fé^ 
pilepsie ; peut - êti*e que , si cette espèce d'inoculatipn avait 
été faite peu après la rétropulsion de la gale , elle aurait 
produit un plus heureux effet ; et ce qui pourrait le faire 
croire , c'est que des médecins qui ont conseillé d'inoculer la 
Çale par le même moyen assurent en ayoir retiré le. plus 
grand succçs(i). 

• (I) Quant aux épilepsies par le vice scorbutique dont les 
praticiens ont rapporté des exemples, je n'en parle ici que 
parce que ce vice est une suite fréquente des autres ou du 
moins dont ou ne connaît pas la cause première , pouvant ce- 
pendant survenir lui*méme sans complication d'autres vices. 

Quoi qu'il en soit, il faut aussi le combattre en ayant 
égard à ses causes , si on les reconnaît , par ses remèdes ap- 
propriés ou qui ont été le plus heureusement éprouvés , et 
les varier selon la nature de la maladie pendant un temps 
plus ou moins long , surtout s'il y a des taches brunâtres à 1^ 
peau et si les gencives sont sanguinolentes. 

Le docteur fVincler cite l'exemple d'un accès d'épilepsîe 
qui fut suivi d'une goutte sereine. Ce médecin ayant reconnu 
un vice scorbutique , il le traita en conséquence , et le ma- 
lade guérit de la goutte-sereine sans retour d'aucun âccè5 
d'é|Hlepsie (2). 

Les auteurs contiennent diverses observations relatives à 



(i) Voyez Journ. de méd, , vol. lviii , p. 90 j tme observatioii anr tme 
ëpilepsie guérie par rinoculatîon de la gale , par M. Archambauu 

(a) Collection académique, tom. m, p. 261. On trouvera aussi dans 
Touvrage de Morgagni [de Sed. et Caus, morb, ) , ainsi que dans VHist, 
anat, méd, de Lieutaud, plusieurs observations d'ëpilepsie survenue à des^ 
scorbutiques avec reç0hnais8ance d'altérations dans les os du crâne , daafl^ 
)e cerveau , dans les vertèbres spinales et dans la moelle épinière. ^ 
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àtê «pUepsies complicpiiées d'un vies scprbutique heureuse- 
meiit traitées par les anti-scorbutiques acidulés. Je pense 
qu'un long usage du sirop cmti-scorbutique dépuratif {réa- 
nion des amers » des anti-* scorbutiques et des mercuriaux) , 
dont nous avons publié la formule , pourrait aussi réussir si 
ce vice était compliqué du vénérien. 

(K) Le vice rachitique doit être souvent aussi compris 
parmi ceux qui donnent lieu à l'épilepsie , soit qu'il affecte 
immédiatement et seulement la colonne vertébrale ^ d'où lui 
est venu le nom qu'il a porté pendant long-temps, soit 
.qu'il agisse .morbidement sur plusieurs ou sur la plupart 
des os (i). ^ 

On ne peut douter aussi que ce vice n'affecte les organes 
internes immédiatement quelquefois avant de porter ses 
effets sur les os eux-mêmes et d'autres fois secondairement» 

• 

Mais dans tous les cas il faut le prendre eu considération , 
tant pour le diagnostic que pour le traitement de l'épilepsie 
qu'il faudrait prescrire. 

Bien n'est en effet plus commun que de ti^ouver cLcz les 
racbitiques des congestions stéatomateuses phosphatiques 
dans pu sur les organes internes , dont les fonctions ont été al- 
térées- On en a reconnu particulièrement dans l'encéphale y 
dans la moelle épinière et dans lesnerfi eux-mêmes, surtout 
dans les ganglions. Malheureusement cette cause de l'épi- 
lepsie n'est reconnue que lorsqu'elle affecte les os en les dur- 
cissant, les ramollissant ou les déformant y. tantôt en diminuant 
leur volume , tantôt , mais plus rarement , en l'augmentant , 
surtout celui des os du crâne ou du canal spinal. 11 parait , 
quant à l'histoire de l'épilepsie rachitique , qu'elle n'a d'a- 
bord été signalée que chez les personnes dont l'épine était 
déviée ; nuis comme elle ne l'était que par suite de la mau- 
vaise conformation des vertèbres, de même on doit placer 
parmi les causes de l'épilepsie le vice qui tend à troubler plus 
ou moins la régularité de ces os et ceux du crâne , cette cavité 



( 1) Od peut voir à cet ëgard le résultat des ouvertures du corps qui 
se trouvent dans LietUaud, Uist. anal. méd. , t.' 11 , p. 588, 
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pouvant potu: lors être p}as rétrécie qu'il ne faut^d'où t&uke 
une compression de Pencéphale ou de celle du rachîs par suite 
des altérations des vertèbres qui constituent le canal spinal. 

On comprend qu'en pareil cas le traitement de l'épOepsie 
est d'autant moins efficace que le vice rachitique a plus altéré 
les os^ le cerveau et la moelle épinière , qi^^l est plus ancien , 
et de plus que les malades sont plus âgés, leurs os ayant 
d[urci et pris de l'accroissement , au lieu que dans les enfans 
on peut facilement parvenir , par un traitement pareil , à 
détruire le vice rachitique au point que la nature puisse re- 
prendre son énergie et compléter Tossification en àugmeiif- 
tant le volume des os et par conséquent la cavité du crâne 
et du canal vertébral qu*ils forment. Ce n*est pas d'après 
de vaines théories qUe nous partons ainsi , mais d'après les 
résultats de nombreuses observations auxquelles je pourrais 
en joindre de semblables et relatives aussi à l'agrandisse- 
ment de la cavité thoracique chez des phthisiques par cause 
rachitique; du bassin trop étroit chez des jeunes enfans , 
mal conformés , et qui s'est plus régulièrement agrandi , 
enfin des os trop ciourts qui se sont allongés en aidant leur acr 
croissement par le Vrai remède du rachitisme toujours re- 
latif à la nature de son vice malhei^reusement très-difficile à 
reconnaître chez la plupart des sujets. Je renvoie à cet égard 
aux deux observations que nous avons rapportées ci-dessus, 
et qui ont été extraites de l'ouvrage de M. Salmade , sur 
les maladies de la Lymphe. 

(L ) Zfe rhumatisme et la goutte sont une cause très-fré" 
quente de l'épilepsie , comme ils le sont d'un grand no/nbre 
d^utres maladies cérébrales , ainsi que de celles de la poi-r 
trine , des poumons , du cœur et du bas- ventre , en afifectant 
les divers organes qu'il renferme. On trouve dans les auteurs 
plusieurs exemples d'épilepsie survenue après le trop prompt 
amendement des accès arthritiques et rhumatismaux , o\k 
encore un plus grand nombre après leur prompte cessation. 
IS^ous ne les rapporterons pas , personne ne doutant que l'é- 
pilepsie ne puisse ainsi survenir. Mais ce qu'il y a de plus 
important à observer , c'est que plusieurs fois cette maladie 
a été guérie par l'apparition de la goutte ou du rhumatisme ;; 
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sans doale que ce succès a éjté opéré par le déplacement du 
vice acchritique qui a abandonné le cerveau en se transpor-* 
tant^oans le lieu où il s'est annoncé par des douleurs , etc. ^ 
^t on il a reçu d'ultérieurs degrés d'élaboration. 

On peut dire encore que les malades qui sont atteints de la 
goutte ou du rhumatisme sopt . quelquefois fort heureux 
lorsque l'une ou l'autre de ces deux maladies leur survient 
régulièrement. On pourrait citer des épileptiques qui ont 
éprouvé d'heureux changemens dans leur maladie lorsque 
des accès de rhumatisme ou de goutte se sont prononcés ; 
il est donc toujours utile de connaître l'existence de ces 
vices pour en tirer des indications favorables au traite-^ 
ment qu'il faut prescrire. 

Plusieurs fois les accès d'épilepsie ont dimiùué en lon- 
gueur , en intensité , ou même ont disparu totalement lors-* 
que le rhumatisme ou la goutte se sont prononcés. Cest ce 
que les plus grands médecins ont vu à l'égard de la goutte 
plus fréquemment. Observas^i et aliquotiçs in praùci^ dit 
f^an^Swiéten (i), materiam podagricam , nondum epilep^ 
siam vehementem fecisse , sanatam primo podagrœ pa^- 
roxjrsmo, nec tota vita poslea redeuntem. Nous pourrions 
en dire autant du rhumatisme , d'après les résultats des ob- 
servations plusieurs fois recueilUes par d'auti^s médecins. 

J'ai vu un jeune homme âgé de dix - huit ans , fils d'un 
père très - goutteux ; il fut atteint d'épilepsie dont les accès 
étaient d'abord très-légers et très-îrréguliers. 11 lui sur- 
vint une vive douleur au genou avec rougeur et chaleur à 
diverses reprises , durant chaque fois environ une douzaine 
de jours. Il n'éprouva plus d'accès épileptiques, et ceux 
de la goutte elle-même s'atténuèrent et finirent par dis- 
paraître (2). On attribua cet heureux effet aux vésicatoires 
qu on avait apposés sur la partie interne et inférieure des 
cuisses. Mais je crois que les douleurs au genou qui avaient 



(i) DeEpilepsia, in aph. Boerh, » xo^S, tom. m, p. 423. 

(a) Sauvages dit avoir vu deux épileptiques qui n^éprouvaieot aucua 
^coès de leur maladie tant que duraient ceux de la goutte. DeEpilepsia, 
toDOt 1 , pag. 585. 

.y 
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lieu pends»! l'intetTAUe des accès épilepdqiies poi^irtiak 
bien être comptés pour quelque chose. Aussi Toukis-je 
que Ton substituât aux vésicatoires un cautère sur le mème^ 
lieu de la cuisse. Je prescrivis ettsuitei^ ce jetme homme 
quelques remèdes intérieurs, principalement lequînqukia^ 
les anti^corbutiques, et un régime approprié. Il n'éprouta 
plus ni accès d'épilepsie , ni douleurs. 

On doit donc , dans le cas d'une épilepsie par cause de- 
rhumatisme ou de goutte , employer tous les moyens cobhiis 
et bien éprouvés pour parvenir à rappeler ces deux ma-^ 
ladies dans les lieux où elles avaient leur si^e , par des sy- 
napismcs , des vésicatoires ou autres moyens éprouvés. Oûx 
prescrit ensuite à ces malades , s'il est nécessaire , les remèdes, 
dépuratifs et relatifs à la nature du vice rhumatismal eu ar- 
thritique qui domine chez euic , et dont l'épilepsie peut èut 
compliquée. 

VIII. De T Épilepsie qui précède ou qui succède à lu 
mélancolie^ à Thystérie et aux maladies mentales. 

Rien n'est plus fréquent que de voir des personnes atteintes 
de mélancolie et des femmes hystériques ^ éprouver de vrais 
accès d'épilepsie d'autant plus difficiles à traiter avec succès 
qu'ils sont compliqués de ces maladies. 

Il parait en réfléchissant sur leur siège qu'il est tautôt 
dans la région épigastrique et tantôt dans le cerveau, primiti- 
vement on secondairement , ces organes ayant entre eux des 
correspondances mutuelles moyennantles ner£s, ainsi que nous 
l'avons prouvé' par le résultat des autopsies et par d'autres 
considérations en parlant du siège immédiat et médiat de l'é- 
pilepsie. Je crois que dans la mélancolie le foie , la rate et le 
système de la veine poi*te sont les premiers organes affectés, 
et que le cerveau ne l'est que consécutivement ; mais que 
presque toujours lorsque l'épilepsie survient , le cerveau l'est 
d'une manière réelle. Quant à l'hyslérie plus particuUère- 
ment , la circulation du sang et l'action nerveuse sont ordi- 
nairement troublées dans les organes de la génération ; les 



ST DE vSES DIFFilEKCES AVEC D'AUTRES MALApiIES. a^ 

menstrues éprouyenl de l'irrégulArité^ W plus scMivent eUes 
sontdiminuéesottAipptiinée», et il survient utiftpléthore dans 
la veine porte y dans le foie particulièrement , d'où résultent 
des ^Jtérâtions dans la circulation et dans la nature de la 
til6 f et par suite des affections morbides dans le physique et 
}e naoral des femmes. Il s'établit une pléthore des Tàisseaux 
iMdgttitts du cerveau ; cet organe s'affecte et Tépilepsie suT'» 
vient d'autant plus vite que cet organe est primitivement 
afiecté (i). 

Ce ne sont pas encore là tous les maux physiques et moraux 
<}ttî peuvent survenir par l'influence des affections mélanco- 
liques et hystériques sur le cerveau ; l'apoplexie , la frénésie , 
la Bianie, la paralysie, etc., en sont tantôt le prélude et tantôt 
la suite fréquente (2) ; ce qu'il y a de remarquable , c'est que 
souvent la mélancolie et l'hystérie sont portées à un triès-haut 
degré d'intensité sans que l'épilepsie survienne , tandis que 
d'autres fois celle^ se manifeste aux moindres annonces de 
la mélancolie et de l'hystérie , sans doute par la plus ou moins 
grande,sensibilité naturelle de l'organe cérébral (3), ou si l'on 
veut parce que la cause immédiate ou sa diaihese y existe 
avec plus dlntensité. 

Dans ces circonstances le cours de la bile étant troublé , il 
l^it en résulter une molestation du cerveau et du système 
nerveux qu'on peut considérer comme l'une des causes prin<* 
cipales de l'épilepâe (4). Il y a long-temps qu'on en est pet-* 



(ff) Suivant Odier (^Manuel de méd, prqt,, pag. 184 )$ un travad forcé 
de Tesprit , Pâ^e , qui accumulent le sang dans les veines et qui rend son 
retour au cœur plus dilEcile , peuvent être une cause disposante de Vé- 
pflepsie. 

(d) On ne lira pas sans intérêt quelques observations à ce sujet , rap- 
portées par M. le docteur Caimeii, dans un ouvrage qu^il vient de publier 
{de la Paralysie considérée chez les aliénés, etc., i vol. in-8. Paris, i8a6^ 
chez BaiUière , Libr») 

(3) On verra dam Morgagni {episu iXyde Epilepsia ), dans JVhytt^ 
foulages p atc. y que sur le très-grand nombre de fenunea hystériques, 
il en est peu qui deviennent épUeptiques. f^oyez aussi Tissot {de l'Epi' 
t^psie , p# 960 ) , Pomme ( Malad, nerv, ). 

(4) Ou voit dans la lettre d^Hippocrate a Démocrite, qucce père de U 
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suadé^ et qu'on a conseillé de diriger les voies curatiyes de 
cette espèce d'épilepsie pour opérer le dégorgement des or-^ 
ganes biliaires ( i ) . 

Mais un des premiers points à observer alors c'est de déter'* 
miner si avant de prescrire les remèdes que Ton consid^e 
comme apéritifs et cholagogues y tels que le séné , l'aloës, la 
rhubarbe déjà célébrés pour rétablir l'excrétion de la bilt 
dans le canal intestinal , on ne doit pas commencer le trai- 
tement par détruire la pléthore si elle est bien prononcée, 
moyennant la saignée par la lancette , ou , chez les hommes , 
par les sangsues au fondement , et chez les femmes aux par- 
ties de la génération pour faciUter le cours des menstrues. 

Il ne faut pas ignorer que très-souvent che^ les mélan- 
eoUques le pouls est lent , quoique d'ailleurs la veine porte 
soit gorgée de sang. Mais alors le pouls est dur, plus rénit*- 
tent , souvent plus inégal que dans la vraie faiblesse ou ady-« 
namie. 11 faut encore savoir que chez les filles ou femmes 
hystériques le pouls est serré , fréquent et petit , dur et ir- 
réguUer 9 quoique quelquefois leurs organes utérins soie;flt 
gorgés de sang. On s'occupe ensuite , la pléthore n'existant 
plus, tant à l'égard de la mélancolie que de l'hystérie, à 
prescrire les doux purgatifs pour détruire les causes qui 
peuVent produire la stagnation de la bile dans ses couloirs , 
et autres remèdes propres à opérer la dépuration de ce 
fluide, ou relatifs à la nature des engoigemens biheux. 
On y dispose quelquefois ces malades par des bains tièdes 
de loin en loin, et même quelquefois en réitérant les sang- 
sues au fondement si de nouveaux signes de pléthore sur- 
viennent. On cV)nseille utilement aux mélancoUques les 
voyages aux eaux minérales pour rétablir les organes de la 



médecine était persuadé que rimpression de la bile sur le cerveau était une 
cause fréquente du délire et des convulsions , ainsi que de Pépilepsîe. — 
Voyez dans Morgagni {epist, ix, et ailleurs) ses intéressantes obser* 
yations et remarques sur Pacrimonie que les sérosités épanôhées dans le 
cerveau peuvent contracter de la bile. 

(i) Voyez aussi dans M. Maisonneuwe (p. ^7 etsuiv.) quelques re- 
marques analogues à ce sujet qui paraissent importantes. 
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faile dans leur état naturel ; pour jprocùrer d'agréables diver- 
sions à leur esprit morose^ et surtout un utile changement 
de séjour pour leur faire respirer un air salubre. Autrefois les 
Toyages aux eaux de Gransac étaient, en France, célébrés dans 
ces cas; aujourd'hui ce sont les eaux raiilérales de Yichy 
que l'on conseille le plus généralement t quelquefois cepen- 
dant lorsqu'il y a trop d'éréthisme on préfère celles de Cha-- 
teldon j Bains ^ Plombières, Ltuxeuil, non -seulement en 
boisson , mais encore en bains. 

Il faut prendre garde de ne pas confondre chez les femmes 
i'épilepsie avec l'hystérie, aut vice versa ^ c'est surtout au 
commencement des accès épileptiques , ou lorsque leurs 
symptômes sont peu intenses, que l'on peut plus facile- 
ment faire de pareilles erreurs. Ce qui peut avoir trompé, 
dit Tissot (p. 4^) , c'est que quelquefois les accès complets 
d'épilepsie sont précédés long-temps à l'avance par des accès 
imparfaits qui ne paraissent qiv'une attaque de vapeurs i 
mais alors les femmes hystériques ne perdent pas connaissance 
complètement , comme le foBt les vrais épileptiques (i). 

J'ai vu des femmes qui éprouvaient de si Violentes convul- 
sions, une salivation si abondante et un assoupissement si 
profond, que j'eusse pu facilement confondre leurs accès avec 
ceux de I'épilepsie , si je n'avais appris de ces malades, quand 
elles avaient repris leur entière connaissance, qu'elles se rap-*> 
pelaient ce qui s'était passé autour d'elles pendant l'accès. 
Cest donc d'après leurs réponses à mes demandes que j'ai été 
convaincu qu'elles avaient conservé leurs sens , conséquem- 
ment qu'elles n'avaient pas eu un véritable accès d'épilepsie. 
Des médecins croient que les femmes hystériques ne suppor- 
tent pas , pendant leurs accès, des irritations extérieures aussi 
violentes que les épileptiques pendant les leurs (2). Cependant 
je dirai que j'ai vu des femmes hystériques perdre leur sen- 
sibilité pendant leurs accès à tel point qu'aucun irritant n'a- 



(f ) lÀeutaudf pour prouver que les femmes hystériques ne perdent pas 
toujours leur connaissance , dit que Punc d'elles donna un bon soufflet 
à un chirurgien qui la regardait de trop près* 

(3} M. Maisonueuve a fait la même remarque , p. 4o* 
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vatt pu les exciter, et laquelle sensibilité leur est pîciiiemeiii 
tevenuc , et même au»deU de la naturelle , lorsq[ue leurs 
accès avaient tout-à-fait uni. 

Les épilepsies hystériques sont souvent précédées d'un res» 
serrement du gosier , unsi que celles par des vers^ dans les 
voies alimentaires; cette épilepsieest aussi chez les femmes 
trè&-souyent réunie au défaut ou au trouble de la menstr*»» 
tion, et quelquefois elle en provient {i). Il faut alors di* 
riger ses vues vers le traitement à la faveur duquel on 
pourra parvenir à rendre aux menstrues leur régularité et 
leur quantité convenables. 

Mais comme la menstruation est le résultat d'un eoncoun 
de plusieurs causes , et qu'il suffit que Tune d'elles existe poiff 
qu'il survienne un état morbide , il faut tâcher de la déeoiH 
vrir pour y obvier, autant que cela est possible, par ks 
moyens les plus appropriés , et toujours par ceux qui ne sont 
pas trop stimulans. Saunages rapporte un cas singulier à cet 
égard (2). 

Une jeune blanchisseuse était sujette, dit -il d'après Itf 
docteur Coulas , médecin de Montpellier , à des accès éPé^ 
pilépsit qui survenaient après des cardialgies à l'approdie 
des règles. Cet état se prolongeait jusques à ce que les règles 
non interrompues eussent eu un certain cours. Les botdUoas 
délayans, les infusions de fleurs de camomille , les pédiluvesj 
les fomentations émollientes , les demi-bains tièdes non-'Seu* 
lement ne réussirent pas , mais parurent nuire , surtout les 
demi-bains. Le docteur Coulas conseilla l'extrait de jus- 
qniame à la dose d'un seul grain (3) , et il n'y eut plus ensuite 
d'accès d'épilepsie |ii aucune cardialgie , mais les règles ne 



(i) Les auteurs en contiennent un très-grand nombre. Voyez Pouvrage 
de Tissol\c^ sujet, ainsi que celui de M. Maisonneuve^ p. a49> 

(2) Nosct* Meih, , class. n , fluxus, art. ^i , hœmorrhagia ^'iom* ii) 
pag. 3o6. 

(3) Et uno grano swnpto nidlus super uenit epilepsiœ accessus. On 
craignait alors de prescrire ce remède à la dose que nous le donnoni àt 
nos jours. J'ai connu le docteur Coulas qui était d'une très-grande espé- 
rance , mort jeune au commenoement de mes études médicale! à Mont* 
pellier. 
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Irevinren^ pas. Cependant comme la jeune malade avait re- 
marqué qu'elles lui étaient venues plusieurs fois lorsqu'elle 
avait plongé ses pieds nus dans l'eau froide dujleus^e , le doc- 
teur Coulas y prenant cela pour une indication , crut devoir 
prescrire^ aa malade des fomentations avec des linges mouil- 
lés dans de l'eau froide sur le bas-ventre et sur le pubis, et 

- comme ce traitement lui parut réussir , ce. médecin conseilla 
des demi-bains d'eau froide, qui produisirent ainsi un écou- 
lement des règles -suffisant et tel que les accès épileptiques 
n'eurent plus lieu , et que kt malade en fut guérie et mieux 
réglée. 

Voici un autre exemple d'épilepsie heureusement guérie 
par le rappel du flux menstruel avec une autre espèce de 
traitement. 

M. Maisomeui^ dit(^ VÉpilepsie, pag. 87 et suiv,)^ 
^fitèê JBqffman j qu'une épilepsie survint à une jeune fille 

/de dix -huit ans, dont les règles avaient été supprimées 
par une chaufferette remplie de charbons ardens. Pour en 
rétablir l'écoulement , un médecin , avec lequel Hoffmaa 
était appelé en consultation , prescrivit l'essence de myrrlic 
et dé safran unie au muriate d'ammoniaque et à la poudre 
des baies de laurier. L'agitation horrible Ijui survint après 
avec d'autres s|^ptomes graves déterminèrent Hojjfman 
à conseiller une saignée du pied qui les adoucit , mais |i'em«- 
pécha pas que d'autres accès d'épilepsie ne revinssent. Hqff'- 
nuut prescrivit une seconde saignée du pied, ensuite des 
Joules toniques pendant quelque temps , pour fortifier le 
bas^yentre et pour provoquer les menstrues , sans négliger 
des pédiluves, des bains de siège émolliens et des eaux 
minérales : cette fille fut ainsi guérie. 

Parmi les affections mentales qui affectent le cerveau ,1e 
plus grièvement on a signalé la peur , et l'on en a rap- 
porté une infinité d'exemples les uns plus frappans que les 
autres. Plusieurs ont pu être attribués à la fatale habitude 
qu'ont les femmes des campagnes et quelquefois celles des 
villes de faire aux petits enfans des contes sur des sorciers , 
des fées, des spectres, des revenans, etc. , qui ont apparu 
et qui leur ont fait des maux divers. L'observation que rap- 
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porte M. Maisonneus^e mérite d'être rappelée par sa siiigtH 
larité. 

<c Ilenry François T... , âgé de cinquante ans , d'un teni'U 
pérament robuste , caractère doux et qui paraisssait peu 
susceptible de vives impressions , né de parens d'une bonne 
constitution, puisqu'ils sont parvenus à une grande longé- 
vité , avait joui d'une bonne santé jusqu'à l'âge de quatorze 
ans , lorsque son imagination fut frappée de l'idée des fan- 
tômçs nocturnes , dont il l'avait été plusieurs fois dans son 
enfonce. Il eut un premier accès d'épilepsie (l'auteur ignore 
s'il survintpendantlanuit ou pendant le jour) , et huit jours 
après un autre accès jusqu'à l'âge de quinze ans. Les accès 
se renouvelèrent tous les huit ou quinze jours , malgré un 
grand nombre de saignées tant du bras que du pied. Ce- 
pendant ils finirent par diminuer considérablement en in- 
tensité et en fréquence. Cet homme a continué de se faire saî« 
gner tous les ans une fois jusqu'à quarantc*-neuf ans ; il est 
possible , dit M. Mazsonneuvfe , qu'il doit à ces saignées la 
diminution de ses accès qui ne venaient que tous les mois 
depuis plusieurs années. La même chose a lieu depuis son 
entrée à Bicetre il y a un an et demi. Rien ne lui indique 
l'approche de ses accès , il tombe en poussant un petit cri ^ 
s'agittc un peu , ses bras se contournent , il y a écume à la 
bouche. L'état des yeux et du visage n'a pas été remarqué. 
A peine se sent-il , après l'accès , la tête un peu embarrassée, 
il peut reprendre son travail : cet homme est barbier et rase 
la plupart de ses camarades. Jamais, a-t-il dit à M. Mai-' 
sonneuve^ ses accès ne l'ont pris pendant qu'il rasait (ce 
qui est fort heureux pour ceux qui en ont besoin) ; il jouit 
au reste de la meilleure santé , quelques excès de vin aux- 
quels il se livre de temps en temps n'ont pas eu d'influence 
sur ces accès (î). » 

Plusieurs fois on a remarqué que le souvenir seul de 
la cause du premier accès en avait produit un nouveau. 
Varias viéten en a cité un exemple. Un enfant, dit-il (2), 

(i) Maisonneuve , épUepsie spontanée y obs. ni, p. 77. 
(2) In Boerhaat^ii, de Morh, cur,, aphor. 1 17$. 
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lut saisi d'un accès d'épilepsie par la seule peur qu'il eut 
d'un chien. Cette même peur lui revenait à chaque accèâ, et 
quelquefois la seule vue d'un pareil animal lui en causait un 
plus ou moins Tiolent. Cependant plusieurs fois la peur a 
ëtë suivie plus ou moins vite d*un accès d'épilepsie. 

Voici un exemple , bien remarquable par ses circonstan- 
ces , d'uue épilepsie survenue après la peur , et qui est ex-» 
trait des ouvrages de Dekaen (i). 

Un enfantde six ans, très-sain, fut tellement saisi de frayeur 
par un gros chien qui s'était jeté sur lui , qu'il en éprouva 
des convulsions pendant trois jours et qu'il eut ensuite des 
accès d'épilepsie presque tous les jours, nonobstant divers 
Tdnèdes qu'on lui fit. Un seul , dont on ne connaissait paf 
la nature , avait un peu adouci les accidens de la malade , 
lorsqu'il fat saisi d'une nouvelle frayeur. Les accès furent 
pins nombreux. Il y en avait plusieurs dans le même jour. 
Cett dans un tel état que ce jeune enfant fut conduit à 
l'hôpital de Vienne, dont la direction était confiée à Dehaen. 
Ce grand médecin lui prescrivit d'abord à son domicile l'u- 
sage du phy- ou de la valériane (a), sans. qu'il y eut dans la 
nialadie le plus léger amendement ; au contraire , les accès 
devenaient plus violens. 

Pour mieux traiter cet enfant , Dekaen voulut qu'il fût 
admis dans son. hôpital même , afin de l'avoir sous ses yeux. 
Il fut constaté que plus de vingt fois par jour les accès épi- 
leptiques s'annonçaient par leurs premiers S3fmptômes ; mais 
qu'ime ou deux fois seulement ils étaient complets , en y 
comprenant ceux de la nuit. Le castor à haute dose ne 
produisit aucun heureux effet, et il en fut de même à 
l'égard des remèdes qui répandent une odeur fétide. Les 
accès de l'épilepsic continuèrent avec la même violence , 
mais avec de nombreuses variations, tantôt avec des con- 
vnlsions dans diverses parties , inclinant son corps en avant 
{emprosthotonos), tantôt en arrière (opisthotonos). L'enfant 
portait quelquefois ses mains avec, une telle force sur sa 



(i) Ratio medendiy totn. ii| p. ^91* 

(a) Dehtmn dc dit pas sous qucUe forme <t n'indique pas la quardté» 

20 
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poitiine ou à sa tête , qu'il fallait des aides pour le maintenir 
et l'empêcher de se faire du mal. Une sueur fétide accom*- 
pagnait l'accès ëpileptique , et elle était si copieuse , que 
sa chemise et les couvertures de son ht en étaient inouil<- 
lécs. Cette excrétion était cependant si visqueuse , que le 
corps de ce petit enfant était couvert d'une espace de glu. 
Il poussait des cris perçans , hurlait, rugissait, gémissait; 
son visage était horrible , tt fréquemment il y avait un 
écoulen^ent d'urine. Cependant le jeune malade allait pins 
mal de jour en jour. Des signes d'une extrême raréfaction 
d'humeurs survinrent et étaient annoncés par une légère hé- 
morrhagie du nez. Je savais , dit Dehaen, d'après sa mère, 
que les accès les plus violens que son enfant avait éprouvés 
avaient été ainsi annoncés. Cependant le mal étant de plus 
en plus intense , nous fîmes pratiquer deux saignées du pied. 
a Nous délayâmes et modérâmes le sang, mais avec le regret 
» de voir la maladie empirer au lieu de diminuer , comme 
» nous l'espérions. Cependant comme on s'instruit tous 
»» les jours, «attentifs de plus en plus à l'état de l'en- 
»» faut, nous remarquâmes que les accès qu'il éprouvait 
» <^and il était couché et plongé dans un profond sbnt- 
» meil , ce qui était très-fréquent , étaient plus nombreux 
s> que ceux qui lui survenaient quand il était assis ou qu'il 
- » ne dormait pas. Nous conseillâmes de le maintenir sur 
» son siège et d'occuper son imagination de divers objets 
' » agréables. C'est ainsi que peu à peu ses accès furent plus 
» rares. » Bien plus, Dehaen observa que jamais ils n'é- 
taient survenus pendant la veille , mais toujours pendant 
le sommeil ; et de plus encore , que ce sommeil était tu- 
multueux et stertoreux : d'où ce grand médecin augura 
que si on le rendait plus doux , ou semblable à celui qui 
est naturel , on pourrait peut-être diminuer d'abord la vio- 
lence de l'accès , et enfin l'empêcher de survenir. Mais 
n'était-il pas à craindre qu'en ordonnant quelque hypno- 
tique, on n'augmentât plutôt la gravité du sommeil qu'on ne 
la diminuât ; que l'enfant n'y succombât ou qu'il restât 
stupide. Dehaen ne fut pas arrêté par cette crainte. Il pres- 
crivit d'abord l'opium à très-petite dose ; le sommeil n'eu 
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fut pas plus profond , et cependant il parut faire qudque 
bien. La dose en fut progressivement augmentée, et le pa- 
roxysme épileptique n'eut pas lieu . C'est ainsi que ce grand 
naédecin procura à l'enfant un bon sommeil au lieu de Fas- 
soUpissement profond qui lui était si funeste : Alacreni j sa^ 
num^ salutavimus i matri reddidimus (i). 

Mais le bon état fut changé en un autre de tout autre 
genre et très -grave. Cet enfant, après trois mois d'une 
bonne santé , fut reconduit à l'hôpital pour y recevioir les 
soins deDehaen. Il était atteint d'une tumeur à Taine , qui 
laissait quelques doutes sur sa nature. Était-^ce une hernie 
ôii était-ce une tumeur de toute àutte espèce ? On conseîHa ' 
de la recouvrir d^abord avec un cataplasme émoUient. 
L'enfant fut renvoyé à sa mère ; mais celle-ci , peju .de . 
jours après, apprit à notre illustre médecin que son Ûis 
avait péri d'une dysenterie. 

On reconnut, par l'ouverture du corps ^ qtie la tom'euif 
qui s'était formée à l'aine était un très - grand abcès. Où 
observa aussi qu'il y avait au milieu du nerf diaphrag--^ 
nuUique un nœud dur et circonscrit j et qu'il y en avait 
un autre semblable à Vextrémité de ce même nerf^ près 
du diaphragme (2). Les couches des nerfs optiques étaient 
émacîees. Dehaen ne parle plus de l'état du cerveau j ce 
qui est très-étonnant. Il n'ose , et avec raison, décider si 
l'épilepsie de cet enfant était secondaire à l'impression mor^ 
bide que l'affection mentale , la peur extrême du chien j 
avait faite sur l'encéphale, ou si celle-ci n'avait été que secon* 
daire à l'altération du nerf diapliragniatique. En effet , l'une 
et l'autre ne pourraient-elles pas avoir lieu \ mais dans tous Jes 
cas on ne peut s'empêcher d'admettre une affection mor- 
bide du cerveau visible ou invisible qui avait produit l'épi- 
lepsie. 

Plusieurs auteurs, fVillis, Tissot, Pinel, Esquirol , 
et surtout Maisonneuvc , ont rapporté des observation^ 
sur des épilepsies survenues après de fortes affections de 

(1 ) Rai. med. , 1. 11 , pars, v , cap. iv , p. 293. 
(2) Ubi in diaphragma ttbit^ru9 erat. Ibid. 
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Tâme par ta frayeur particulièrement. Nous indiquerons en 
iîOl« vingt observations (i) de ce dernier médecin et bon 
observateur. 

Kous dirons relativement au traitement de pareilles épi- 
Icpsies dans lesquelles la raison est troublée , qu'il faut , au- 

^ . = ' 

(i) La première pendant la grossesse ; obs. ii, pendant IV-coulement des 
f èglés , qui ont toujours continue ; ohs. m et iv , par peur dont les accès 
eoïiicîdaient avec lés règles sans aucun trouble en elles ; obt. v , accès qui 
oonxapondent d'abord aux règ^s et qui se rapprochent lorsque les nglM 
- manquent; obs» vi, accès qui n'éprouvent aucun changement, quoique les 
nèflies soient suspendues ; obs. yii , causée par une crainte réfléchie , sus* . 
pendue pendant un an , par l'espoir d'une situation plus heureuse , revenue 
par la perte de cet espoir. Là obs, vixi a pour objet une épilepsie causée par 
la |>einr, qua n^ont modifiée d'aucune manière, ni l'établissement des règles^ 
ui le mariage , ni la grossesse , ni raccouchement , mais qui a été en»* 
pendue pendant la durée d'une fièvre quotidienne, la obs, m ccmcoPM 
tine épilepsie causée par la frayeur , et dont lea accès sont renouvelés aur- 
tout par des mouvemens de colère. JJobs, x a trait à-une épilepsie , dans 
une fiËe , causée par une violente peur, que l'établissement des menstrues 
ne modifie pas. Obs. xm , épilepsie par la même cause , dont les règles 
paraÙBcnt avoir rapproché les accès. Obs, xiv , épilepsie par la peur dans 
une 6l\e de aîx ans, dont les accès ont continué jusqu'à 1 7 au5, aans appa- 
rition des règles , époque à laquelle cette observation a été rédigée par 
M. Maisonnenve. Obs. xv, épilepsie par la peur, à l'âge de douze ans, 
suspendue pendant quinze mois , après l'éruption des règjes , et rappelée 
ensuite par l'irrégularité de la menstruation. Obs, xvz et xvii , par uqp 
peur aiugolière , pour avoir cru voir dans le soleil une grosse tête noire. 
Obs. xviii , épilepsie parla peur, dont le vin parait rapprocher les accès» 
Obs* XIX , dont les aôcès ont été plus fréquens dans la pleine lune. 
Ob^* XX , épilepsie par la peur et dans laquelle on remacqua de grands 
et de petits accès. , 

Tontes ces observations sont également intéressantes et prouvent que 
si la pear produit l'épilep&ie , celle-ci peut aussi éprouver des difi^cencef 
infif^^eut sombreusea , selon les effets qu'elle a produits sur l'organe af- 
fecté , et selon aussi la disposition générale > physique et morale des ma- 
lades. San& doute que la femme dontparje Tissai ( p* 4^ ) > quoique au coni' 
mencenient de sa grossesse , était dans un plus heureux état, puisqu'elle 
contempla at^ec délices un épilcptique dans l'un de ses accès; mais cet 
exemple n'infirm'f en rien oeux rapportés par les auteurs, relatifs à des épi- 
Itfpaies eausées par la peur. (Voy. ci-dessua, les autopsies,) Ob. trouve 
une observation d'épilep&ie causée par la frayeur dansTouyrage intéressant 
que vient de publier M. le doctqur -Co/m^ (dç (a Paralysie considérée chez 
les aliénés, p. 35i). 
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tant qu'on le peut, ainsi que Tissot Ta recommandé, re* 
courir à Tusage des parégoriques opiacés pour calmer les 
moufvemens tumultueux qui ont lieu 4^n$ les affectiops de 
rame. Mais l'opium ^ que Morgagni a. recommandé après 
S pi gel , pourrait être nuisible s'il y avait une pléthore san- 
guine ; on devrait alors y suppléer par l'extrait de jusquiame 
à {dus haute dose On y réunit les boissons adoucissantes et 
rafraîchissantes anti-spasmodiques , les bains tièdes , les la? 
veoiens émolliens , même une petite saignée (i). 

Après avoir procuré du calme à ces malades^^ilne faut pas 
négliger de leur prescrire les remèdes capables d'atténuer , et 
de détruire la cause de la maladie , si l'on est assez heureux 
de la connaître y sans ce^er de prendre en considération la 
di^K>sition de l'individu malade. 

Quel vaste champ aux recherches des remèdes i)ui péu^v 
vent être prescrits , ainsi que pour ceux dont il faut soigneur 
' sèment s'abstenir ! 

IX'. De VÉpilepsie hjdrophobique ou rabifique^ 

n est certain qu'aux symptômes caractéristiques d6' Yépi'^ 
lepsie, se sont quelquefois réunis ceux de Thydropho^Mev 
maladie dans laquelle il y a de la difficulté et de la tépVÊ^' 
gnance à boire les liquides , ainsi que l'envie de moindre di- 
vers corps, très-rarement des hommes. S'il y en a des 
exemples , c'est sans doute parce que ces malades troaveiK 
alors une espèce de soulagement à dégorger ainsi le» geif- 
cfrcs, la membrane buccale et les glandes salivairé^ ; t'est 
cette envie de mordre qui constitue la véritable épilepsîera- 
bifique , qu'il faut distinguer de la simple hydrophobie (a^. 

Oit a été frappé que de tels malades aient voulu m^M-dre 
des hommes, ou même qu'ils en aient réellemcniH rafordd*. 
Mais je ne pense pas que ce fût dans îles rues setilè^ënt 



(i) Il est étonnaot que JSurserius , qui nous a donné un si bon précis 
sur Tépiiepsie, u^ait pas fait quelques remarques sur les inconvénîens de 
la pléthore sanguine lorsqu^on prescrit Topium. 

(a) Voyez notre ouvrage sur la rage , publié en 1 779. 
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hostiles , ce serait principalement pour diminuer la sensation 
douloureuse qu'ils éprouvent dans la bouche, dont les 
membranes et les glandes sont pleines d'une sahve stimur 
lante , puisqu'ils mordent également les draps et serviettes, 
et que quelquefois ils se mordent eux-mêmes. 

fandellî j Lapejrronie , Sauvages , Burserius , et en der- 
nier lieu M. Trolliet , médecin de THôtel-Dieu de Lyon , 
ont cité des exemples à-peu-près semblables de l'épilepsie 
hydrophobique. On doit cependant observer que Thydro- 

1)hobiê a eu Ueu plus souvent que l'envie de mordre chez 
es épileptiques , et encore plus que ces malades avaient 
mordu réellement leurs semblables . 

Butserius a heureusement traité par le mercure doux plu- 
sieurs malades atteints d'épilepsie après la morsure faite par 
un chien enragé, afin de les préserver de l'hydrophobie. Il 
fit faire usage de ce remède à l'un d'eux pendant plus de 
trente jours , et il le guérit : sanatum videre contigit (i). 

p existait à Lyon , au rapport de M/ Trolliet , au moment 
où il pubUa un très-bon ouvrage sur la rage (2) , « il existait, 
» dit-il , dans l'une des salles confiées à mes soins , nnCr fille 
n Agée de vingt^sept ans , épileptique depuis six ans, dont 
» les accès ont été si violens, qu'ils étaient accompagnés 
» de convulsions , d'envie de mordre , et elle a mordu plur 
» sieurs personnes ; de cris d'horreur pour les boissons , de 
M perte de connaissance et de salive écumeuse : ses attaques 
M moins violentes sont maintenant sans envie de mordre et 
» sans éloignement pour les boissons. » M. 7>c7///e/ ajoute 
«ç qu'il a vu des phrénétiques refuser de boire , en s'agitant 
» avec violçnçe , chercher à mordre , crier , délirer et avoir 
» les lèvres couvertes d'écume. Quelques-uns guérissent par 
» l'emploi 4e fortes saignées et d'un traitement anti-phlo- 
M gistique ; d'autres succombent en peu de jours. » 

Cesç|bservations nous paraissent d'autant plus intéressantes 
que nous avons connaissance de quelques malades atteints 



M^ 



(i)- BuRSKRius , de Epilepsia , cap. yiii , p. 73. 

il) TrollibT; npuvcau traité de la rage , p. 237 , Lyon , 183Q. 
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da cephalitisy qui. ont éprouvé de vrais accès d'épilepsie ,. 
dont l'un a été hydrophobe , mais sans envie de xnordre. 
Nous avons vu une semblable horreur pour la boisson sur- 
venir chez une demobelle qui souffrait d'une hépatite (i) 
des plus, violentes : elle guérit cependant avec la maladie 
qui Toccasionait , principalemjent par les. saignées. On pour-, 
rait trouver dans les auteurs diverses observations à-peu- 
près semblables sur des épilepsies a\%c envie de mordre , 
accident dont la plupart des malades étaient déUvrés lors- 
que la salivation survenait. 

"Voici une autre observation qui. me paraît remarquable. 

Un vitrier^ demeurant rue Saint-André-des-Arcs , âgé 
d'environ trente-cinq à quarante ans , fort et vigoureux , fut 
mordu au petit doigt d'une main , à la suite d'une orgie , dans 
une dispute qu'il eut avec un de ses compagnons de cabaret. 
H n'y eut cependant aucune solution de continuité ; seule- 
ment aperçut-on une ecchymose noirâtre, sans ouverture 
apparente à la peau , ni transsudation sanguine extérieure. 
Toutefois des douleurs horribles survinrent dans la partie 
mordue , et s'étendirent dans tout le bras. Le même côté du. 
corps fut aussi bientôt très-douloureux avec des convulsions 
du bras qui parurent tirer leur origine du petit doigt mordu ,, 
et contus. Lés muscles releveurs de la mâchoire , ceux de 
la langue et du pharynx furent aussi atteints de convulsion , 
au point que le malade ne pouvait plus avaler les liquides.. 
Il pouvait cependant avaler les alimens solides, mais ce 
n'était qu'avec peine et avec grincemens des dents. 

Les convulsions et les douleurs se calmaient par inter- 
valles et revenaient subitement plus ou moins vite , toujours 
avec perte de connaissance. La bouche se remplissait souvent 
d'une salive écumeuse à la suite de ces violens accès q\u' 
étaient ainsi plus ou moins complets et rapprochés, en deve- 
nant de plus en plus intenses. Ni les saignées , ni les anti- 
spasmodiques , ni les bains , ni les remèdes externes opiacés 



(i) Voyec notre Anat. mc'd. , t. iv. On peut encore lire notre petit 
ouvrage sur tarage, dans lequel on trouvera plusieurs autres exemple! 
d'hydrophobie survenue dans des maladies inflammatoires. 
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QU autres anodins , la cautérisation même du doigt nuurdii ^ 
ne furent d'aucune utilité. Le malade périt le cinquième 
jour , malgré tous les secours que nous lui avions donnés j 
arec MM. les docteurs Capuron et Martin , médecin ordi- 
naire du Roi. On ne put &ire l'ouverture du corps » les pa- 
rens s^y étant formellement opposés. 

Cette observation est très-remarquable : on trouverait , 
jie crois, difTicilement dans les auteurs d'autres exemples 
d'épilepsie réunie à l'hydrophobie et peut-être à la rage , 
sans solution de continuité, comme celui que je viens de 
rapporter. J'ai du regret que l'amputation du petit doigt 
n'ait pas été pratiquée dès les premières douleurs que le ma- 
lade dont nous venons de parler a éprouvées. 

X. De VÈpilepsie héréditaire , de celle qui est cannée, 
et de celle gui provient des nourrices. 

(A) Rien de plus commun que de voir des personnes 
éprouver des accès d'épilepsie dont les pères et mères et 
autres aieux avaient été affectés de la même maladie. Gela 
est si fréquent, que je ne révoque pas en doute que Vépilepsie 
ne se transmette , le plus souvent, de cette manière dans 
les familles , comme un grand nombre de faits connus le dé- 
montrent (i). 



(i) TiflSOT (p. 28 } admet cette hérédité avec quelques exceptions. 
Zacutus Lusiianuê rapporte Thistoire dW père épileptique qui eut huit 
fils épileptiques dont les enfans furent aussi sujets à la même maladit 
( obs. 33 , lib. V ). D^autres médecins ont été si convaincus de la trans- 
mission de cette maladie dans les familles , qu^ils voudraient , pour Té* 
vîter , qu'elles vécussent dans le célibat* Tissot a aussi cité des exemple! 
sur celte transmission {^de VEpilepsie, p. a8). Ce savant médecin a anssi 
reconnu que Tépilepsie pouvait , si elle ne se transmettait pas immédiate 
nient aux enfans , se manifester aux petits enfans. Bnerhaat^ ( aph» 
1075 ) avait dit auparavant que la transmission de Tépilepsie peut avoir 
lieu dans le pctit-iils sans s'être manifestée dans le fils. ( Voy . notre DiS' 
^€^t, stêT les maladies héréditaires et noire u4nat, méd. , Jt. iv, p. 75.) 
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Cependant lorsqu'on cherche la cause de eette transnÛ8<> 
sion , on ne peut s'empêcher de reconnaître qu'elle est pleine 
de difficultés pour la découvrir, insurmontables meine (i)^ 
puisque très-souvent on n'a reconnu aucune altération dans 
le cerveau de tels enfans dont les frères , leurs pères ou 
leurs aïeux avaient été atteints d'épilepsie (2). 

Nous avons précédemment cité Fouverture du corps d^un 
enfant y faite par M. Andravi, qui ne trouva aucune trace 
d'altération dans le cerveau ni ailleurs, quoique deux autres ^ 
tok frère et une sœur , fussent morts d'épilepsie. 

On ne peut nier que le vice scrophuleux , comme on l'a dit 
ci-dessus , ne soit l'un de ceux qui se transmet le plus souvent 
des pères aux énfans , soit que Ton con^dère la conforma* 
iion extérieure du crâne de ceux-ci , et qu'on la compare à 
celle des parens , soit que l'on prenne en considération les 
maladies diverses par le vice scrophuleux^ comme l'intunie»* 
cence des glandes lymphatiques , ou celles dont ce vice a été 
le résultat , et qui se sont aussi souvent propagées dans les 
familles , soit encore que l'on réfléchisse aux altérations mor- 
bides reconnues par l'ouverture des corps dans le cerveau et 
dans beaucoup d'autres parties qui démontrent l'existence 
du vice scrophuleux. Aussi croyons-nous que s'il est quel- 
que remède qui puisse être le jjlus généralement tayoràhk 
aux épileptiques de famille , comme curatif ou du moins 
conune préservatif , ce sont ceux qui ont été conseillés pour 
les scrophuleux ; particulièrement les mercuriaux réunis aux 



(i) M. Saillant, notre ancien disciple, d'^abord docteur-régent de la Fa- 
cuTlé de Médecine de Paris, ensuite prêtre et enfin évéque pendant la révo- 
lutioDj admettait trois causes de cette propagation : i o. un vice béréditaire ; 
a», upe impression sur le cerveau de Fenfaut par une passion de la mère f 
3«. une disposition particulière de Tenfant. Il a fait de ces trois causes 
autant à!espèces auxquelles il en ajoute une quatrième , après Hippo" 
croie , l'abondance de Thumeur pituiteuse. M. de Maisonneuue croif 
que toutes ces espèces peuvent être considérées comme n''en faisanC 
qu'une. Cette réunion d'opinions sur les causes de cette bérédité ne donne 
pas plus de lumières sur la nature du vice béréditaire , ni sur son traî- 
tement. 

(a)Tbéopbile E^oket , Sepuic. anat. , obs, 38. 
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amers et aux anti*scorbutiques , ainsi que nous rayons sour^ 
vent dit , toutefois avec des précautions convenables , relati- 
vement aux enfans (i). 

Nous ne nions pas non plus que d'autres vices analogues 011- 
non réunis au scrophuleux , ne puissent aussi éti*e reconnus, 
pour une des causes de Tépilepsie héréditaire. 

On conçoit que^ cette espèce d'épilepsie peut se transmettre 
avec le vice dont elle provient, aux descendans et ainsi de^ 
race en race , tels surtout que le vice psorique, le dar- 
treux, etc., qui ne font souvent que disparaître plus ou moins 
de temps , pour reparaître ensuite en eux ou dans leurs suc- 
cesseurs , seuls , ou compliqués avec d'autres vices en di- 
verses parties du corps. Ces transmissions héréditaires sont 
trop communes pour être révoquées en doute. 

(B) Quanta ref/7z7ej9«> qu'on a surnommée connée (7) faxce- 
qu'on a cru qu'elle provenait de quelque affection morbide- 
que la mère avait communiquée à son enfant pendant la ges- 
tation (3) , elle est d'autant plus difficile à expliquer, qu'oa 



(i) Voyez Tarticle relatif à Vépilepsie scrophuleuse, 

(a) M. de Maisonneuve a rapporté , dans son ouvrage sur TEpilepsie, 
(pag. 5i et suiv. ) , sept observations aussi curieuses quUntéressantes sur 
VépUepsie cortnée, Nous nous contenterons de les indiquer par leurs 
titres, ii'c obsertf, , épilepsie cannée à laquelle l^s progrès de Page n^ont 
apporté aucune indication; ii« obs. , après une frayeur de la mère qui' 
était grosse ; dans une fille \ épilepsie qui n'a été apparente qu'à Tépoque- 
de la dentition, qui est devenue plus intense à la cessation des règles, et a 
continué dans un âge très-avancé ; m*» ohs, , dont les accès ne se sont 
complétés qu'à l'âge de treize ans et demi , époque de la première érup— 
tion des règles , et qui diminuèrent ensuite à la cessation de cet écoule" 
ment ; iv' obs, , épilepsie connee dont une fracture de la cuisse gauche m^ - 
paru amener le commencement , guérie et renouvelée à dix. anâ par U9^? 
peur, laquelle a toujours continué depuis j v* obs,, sur une épilepsie qu:^ 
parait connee , quoiqu'elle ne se- soit manifestée qu'à cinq ans , laqueliac^ 
a été guérie par l'opium à l'époque de la puberté j vi® obs., épilepsie conné^^ 
dont les accès se rapprochent avec Tâge j vu' obs, , suspendue pendan ^^ 
dix-huit ans, à dater de l'époque de la pubeiic/ revenue ensuite sans caus '^ 
connue. On voit par toutes ces observations combien ces espèces d'épié — 
lepsies cannées peuvent être variées. 

(3) Van-S wiÉTEK, flp^or. de Boerhaaue y 1075. 
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connaît peu la réciprocité de communication de ces deux 
êtres , l'anatomie ne l'ayant pa$ encore parfaitement dé- 
montrée ; mais oh ne peut s'empêcher d'admettre que les af- 
fections morbides , morales et physiques de la mère , peu- 
vent influer sur la santé de l'enfant , en affectant plus ou 
moins les organes de la fécondation ou en troublant leur ac- 
tion violente sur le fœtus. Or, des désordres survenant alors 
dans son organisation, éloignent le fœtus de l'état naturel, 
dont le cerveau même pouiTait se ressentir immédiatement 
ou nxédiatement à d'autres parties du corps dont l'épilepsie 
future de l'enfant serait peut-être l'effet, soit dans le àein de 
sa mère, soit après sa naissance. 

On conçoit qu'une affection mentale , une peur , une frayeur 
surtout , peut tellement affecter le moral de la mère , quela 
circulation du sang et de la lymphe , ainsi que le système 
nerveux, en soient troublés. Je ne suis donc pas surpris que 
Boerhaave ait admis cette espèce d'épilepsie , mais je le suis 
beaucoup que Tissot ne l'ait pas reconnue , par la raison , 
avoue-t-il (i), qu'il ne peut pas la comprendre et qu'il croit 
en voir trop clairement l'impossibilité pour pouvoir l'ad- 
mettre. Ce médecin entre ensuite dans divers détails pour sou- 
tenir son opinion négative , surtout pour prouver que l'ima- 
gination de la mère ne cause pas les taches et autres maladies 
de la peau qu'on leur attribue comme une suite du pouvoir 
de l'imagination de la mère qui n'aurait pas même été sa- 
tisfaite , comme de faire usage de tel ou tel aliment liquide ou 
solide , etc. ; certainement personne ne peut croire que cela 
soit ainsi , encore moins croit - on que les taches et ex- 
croissances soient causées par un pareil désir. Mais on ne 
peut nier que divers vices affectant la mère pendant leur 
gi*ossesse , ne puissent altérer leur santé et successivement 
celle de leurs enfans, d'où divers maux qui leur survien- 
draient, en rendant leur organisation d^autant plus vi- 
cieuse. 

(G) Quant aux épilepsies qui peuvent être transmises aux 



■ >»ll ■!■ 



(i) Sur PEpilepsic , p. 99. 



3l6 DU CARACTÈRE DE l'ePILEPSIE 

en£EUQspar lesnourrices, qui sont pour eux une seconde mère^ 
nul doute qu'elles ne puissent leur être communiquées par 
l'allaitement, ainsi que d'autres vices que les noarrices 
pourraient leur transmettre , et déterminer l'épilepsie en eux 
en plus ou moins de temps pendant la durée de leur vie. 
iLes observations ont bien prouvé que plusieurs nour-- 
rissons avaient hérité de l'épilepsie par leurs nourrices^ 
ainsi que d'autres maux qui les accompagnaient souvent, 
tels que les dartres , la gale ou autres éruptions cutanées 
dont elles étaient affectées , provenant surtout des vices scro- 
phuleux. 

Voici une observation intéressante qui vient à l'appui de 
ce que nous venons de dire. £Ue vient de nous être commu- 
niquée par notre confrère M. Petit , médecin de l'Hôtel- 
Dieu de Paris , et praticien très-distingué. 

Le plus jeune des enfans du général R*** , âgé de quel- 
ques mois y allaité dans la maison paternelle par une nour- 
rice étrangère , éprouva subitement des accès d'épilepsie^ 
Aucun des aines n'avait éprouvé rien de semblable. Cette 
maladie n'était d'ailleurs motivée ni par l'hérédité , ni par 
la dentition ou les vers. M. Petit soupçonna qu'elle avait son 
principe dans l'influence du lait de la nourrice ,' et conseilla 
des recherches dont le résultat fut qu'il n'y avait aucune cer« 
titude que la nourrice elle-même eût jamais éprouvé de seu^ 
blables accidens , mais que sa sœur y était notoirement su- 
jette. Ce motif parut suffisant à M. Petit pour supposera la. 
nourrice une prédisposition capable de réaliser la maladie 
diez l'enfant. Il fut d'avis , en conséquence , qu*il fût été 
sans délai à cette femme et confié à une autre nourrice» 
Ce qui fut fait sur-le-champ , avec un plein succès; car 
dès-lors les accès d'épilepsie cessèrent et ne se renouvelèreni; 
pas. 

Relativement au traitement des enfans qui sont atteints^- 
d'épilepsie par cause d'hérédité de famille , ou dont les accès* 
paraissent connésy ou par des vices chez la nourrice ^ nov^ 
dirons, sans cependant nous dissimuler que cette espèce ne 
soit souvent incurable, (ju'il faut d'abord s'enquérir biea. 
soigneusement de la nature des vices qui auraient pu exister" 
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Le grand Boerhaave fut appelé ; il reconnut la fraude , et 
ayant pvis un air très-sérieux, il ordonna au chirurgien de 
brûler, avec un fer rougi au feu , le pouce du jeune malade 
au premier accès qu'il éprouverait , en assurant que c'était le 
seul remède qu'il pouvait conseiller. Le jeune homme ayant 
entendu cette ordonnance n'éprouva plus de faux accès d'é- 
piiepsie (i).. Tissot (2) a rapporté plusieurs exemples à(-peu- 
près semblables d'après ses propres observations et d'après 
celles de plusieurs médecins , surtout de Dehaen, Saus^ages^ 
etc. Ce dernier médecin parle entre autres d'une jeune fille 
de sept ans , entrée à l'hôpital général de MontpelUer^ qui 
contrefaisait si bien un épileptique dans son accès, que per-^ 
sonne ne doutait de la réalité de cette maladie. Cependant 
Sauvages ayant soupçonné quelque imposture dans cette 
jeune fille ^ il en fut plus assuré par quelques réponses qu'elle 
fit à l'une de ses demandes. Le savant médecin prenant alors 
un ton très-sévère , ordonna à très-haute voix qur on fouettât 
la malade avec une poignée- d'orties : mais à peine eut-il 
prononcé cette sentence , que l'enfant se mit à pleurer , et 
qu'elle avoua sa faute , dont elle obtint facilement le 
pardon. - 

Dehaen dit que ,- dans le temps qu'il était à Paris , on ima*- 
gina de mettre un homme qui demandait l'aumône dans les 
rues , et qui faisait semblant de temps en temps d'avoir des 
accès d'é^lepsie , sur un matelas de paille auquel on mit le 
feu à l'un des coins , et que le prétendu épileptique se leva 
précipitamment en fuyant au plus vite. Ce qui avait lieu du 
temps de Dehaen continue encore de nos jours , car den n'est 
plus fréquent , à Paris , que d'y voir dans les rues des men- 
dians qui feignent d'éprouver un accès d'épilepsie. 

Cependant il y a eu des individus qui ont souffert des cauté- 
risations ou de profondes blessures sans avouer leur impos- 
ture : il faut pour la découvrir approcher promptement une 
vive lumière au-devant des yeux de ces individus : il y en a 



(1) Van - Swiéten, in Commenta aphor» 171. Boerhaave, de Epi- 
^psia. 
(a) Tissot , sur rJÉpilepsic, 
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peu qui , frappés de 8on éclat , ne cUgnottent subitement les 
paupières , ou du moins qui ne resserrent la pupille , excepté 
i{a% ne soient réellement dans un profond assoupissement , 
car alors la pupille est dans un état de dilatation plus ou 
moins grande. En général, comme T^m^^ l'a remarqué 9 ceux 
qui sont atteints d'épilepsie se cachent quand ils craignent 
d'en éprouver les accès ; ils n'osent même pas parler de 
leur maladie dans leurs intervalles^ tandis que ceux qui 
veulent la feindre en parlent toujours pour être moins soup* 
connés. 

J'ajouterai que dans beaucoup de vrais accès d'épilepsie 
les paupières îsupérieures sont baissées et la tête est incUnée 
en avant. Il faut savoir , quant à l'écume de la bouche^ qu'eik 
n'a pas toujours lieu dans les vrais accès d'épilepsie, et ensuite 
que l'on peut la simuler en mettant un peu de savon dans la 
bouche* 11 est rare qu'un malade ait plusieurs accès d'ép3q»sie 
un peu intenses sans qu'il survienne quelques changemens 
dans les traits de sèn visage^ provenant de la rétraction plus 
ou moins permanente de ses muscles ou de quelque antre 
partie du corps /de la verge même, plusieurs épilepsdcpes 
étant , plus que les autres personnes , en état d'érection dans 
les intervalles des accès, s'ils ont été nombreux et intenseé ; on 
a remarqué que plusieurs épiloptiques éprouvaient cette érec- 
tion pendant les accès. 

Quoi qu'il en soit, les pupilles sont en général pl«s dilatées 
chez ceux qui ont eu plusieurs accès d'épilepsie , quelquefois 
elles sont inégales entre elles ; leur marche est chancelante ; 
s'ik sont assis ou couclkés , ils tiennent les jambes dans une 
grande flexion. La plupart ont les pouces dans ua état de 
flexion permanente , et souvent même les autres doigts \ c'est 
ce qu'il ne faut pas oubUer pour faire la comparaison. On doit 
ajouter, relativement à ceux qui contrefont les épilepiiqueS) 
que quelques-uns en ayant contracté l'habitude , leur 
imagination avait été tellement frappée qu'ils en avaient 
ensuite éprouvé de véritables accès; sans doute parce qu'il 
se forme dans le cerveau quelques désorganisations qui ren- 
dent ces accès plus ou moins durables et qui eu facilitent 
le retour. 



» 
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Kbils n'entreron^ pas dans de plus longs détails sur cet ob- 
jet pour ren^voyer aux ouvrages de fiSM. Larrej-j Maison^ 
neuve j Marc (i) et autres qui ont amplement traité de l'épi^* 
kpsie simulée d'après leurs observations; 

SECTION VL 

t. De VÉpilepsie des femmes par des vices de td 
menstruation , et pendant leurs gwssesses, etc., etc. 

Nous avons déjà parlé des épilepsies que les hommes et le^ 
femmes éprouvent , par ^s causes qui leur sont communes. 
Nous allons , dans cet artiâe^ traiter plus particulièrement dé 
celles qui sont propres aux femmes , pendant leur menstrua-^ 
tion et pendant leurs grossesses. 

(A) Cest par la menistruatioiî que la puberté est ordinài- 
tement confirmée chez lés, filles ; mais avant d'y' parvenir et 
avant qu'elle soit bien établie , à combien de maux de l'en- 
céphale et des nerfs ne sont -elles pas exposées! Piusieui's 
éprouvent de vraies épilepsies , qui ne cessent que lorsijue 
les règles sont bien étabUes. Viennent - elles à éprduVer 
quelque dérangement dans cette salutaire excrétion , elleé 
soût quelquefois atteintes de vertiges et d'épilepsîe : j'en 
citerai divers exemples , d'abord ceux qui sont rapportés par 
des auteurs recommandables , et ensuite d'autres , dont plu- 
sieurs ont été recueillis par nous. 

Voici un fait rapporté par le célèbre Hufeland, qui me 
paraît remarqiilible. 

« Guillelmine //:.., âgée de dix-neuf ans , d'une consti- 
» tution forte , ^tait sujette , depuis six mois , à des attaqùeis 
» d'épilepsie, Suite d'une cooitrariété qui d'abord avait 
» donné lieu à une suppression des roj^les. Ces attaques 
» d'épilepsie qui persistaient , mcme depuis le rétablisse- 



\ ' 

(i) M. Marc a clounc un très-bou article sur cet objet dans le Diction, 
des Se. méd. , t. xii , p. 5 17. 

21 
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>» ment des menstrues et qui se renouvelaient très-fré- 
M quemment , déterminèrent la malade à entrer à la Poly* 
» clinique royale , où elle fut reçue le 20 mai 1820. 

1» Un examen attentif ne laissa aucun doute sur Texistence 
» d'une épilepsie développée , dont les accès se renouvelaient 
» souvent , mais à des intervalles irréguliers , et affectaient 
)> surtout les muscles dorsaux , en inclinant le corps en 
» arrière et en produisant ainsi une espèce d'opisthotonos. 
n Gôhime le caractère de la maladie ne paraissait pas 
» d'une nature nettement et franchement nerveuse , mais 
» était compliquée d'une exaltation du système vasculaire, 
» on débuta par faire pratiquer une saignée copieuse ; en- 
» suite on lui fit administrer Yoxide de zinc à la dose d'un 
» grain et demi y en y ajoutant mx grain d'extrait de ju»- 
» quiame j et en répétant cette dose tous les matins et soirs. 
» Ces médicamens , augmentés l'un et l'autre graduelle- 
11 ment jusqu'à cinq grains par jour , réprimèrent les atta- 
» ques d'épilepsie dans l'espace de trois mens, au bout 
» desquels cette personne quitta l'hôpital radicalement 
n guérie (i). » 

On voit, par cette observation, que le savant médecin 
qui la rapporte a d'abord commencé le traitement par la. 
saignée , et qu'il a ensuite prescrit un usage méthodique 
fct prolongé des remèdes antii>spasmodiques , lesquels ont; 
heureusement complété le traitement, ce qu'ils B'eussent: 
.certainement pas fait sans la saignée préalable. 

Nous avons eu sous les yeux des exemples d'épilepsie sur-^ 
venue à des filles et femmes à l'approche de leurs règles 
ou pendant leurs cours plus ou moins irrégidiers ; quelques* 
uns d'eux ont déjà été rapportés ou le seront encore dans 
cet ouvrage. Presque toujours alors , s'il v avait des signes 
de pléthore sanguine, j'ai eu recours à la saignée , quel^ 
quefoisà celle du pied pour faciliter le cours des règles, ou à 
.celle du bras pour modérer au contraire l'action de la mens- 

(1) Observation extraite du Journal de méd, prat. de M, le doctcoT 
S^fèiandf coiiaeiHer dVtat et premier médecin du roi de Pruise^etc 
Cahier de 1 8a I. 
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traatioB. 1^ je la trouyais <^op forte , je prescrivais les h^xn^ 
plus ou moins chauds, les boissons a4oucis$aiites , relA- 
chantes, anodines, des lavemens éniolliens et des juleps 
anodins. Les règles enfin venaient-elles à se régulariser , l'af- 
fection anti - spasmodique , antb-épil^tÂque même , <]iihjl-r 
nuait et finissaitpar guérir. 

(B) Quant aux accès d'épilepsie pendant la grossesse j jlç 
peuvent être si dangereux , que plusieurs femmes en so^ijt 
mortes , plus ou moins de temps ay^ut l'accouch^meni^f 
d'autres, pendant son travail plus ou mpins la))oriei|x (i)* 
Tissât en cite àes exemples très-ÎAtéf ^sw^ > qu i) a extrait^ 
des auteurs ou qu'il a recueillis daos sa propre clinique. 

Un autre fait bien remarquable est aussi rapporté jff^ 
Lamotte, Cet accoucheur célèbre parle d'u9e femme om 
éprouvait àea accès d'épilèpsie, étant grosse 4es garÇQOf.^ 
et non pendant les grossesses d^s filles. . Q^arin ^ aussi fyi$ 
la même remarque après yan^^SwiéieH (a). . î^ 

Quelquefois cm. a observé que 4es accès d'hystérie et d'é- 
]pilepsie, seuls ou réunis , avaient été suspendus, pendant J^ 
grossesse (3) , et même qu'ils n'étaient pli|$ survenus ; d['^u- 
très fois aussi Us ont eu lieu après dfis.qoiiches, en dcsXçmps 
plus on moins éloignés^ les évacuations n'ayant pas ét^^^^z 
abondantes ou régulières , ou élant trop copieuiies ou irré- 
gulières. 

L^épilepsie a succédé à la suppression desYuatières lai- 



(i) Les ouvragiss sont pleins Je p9r<^ exemples, particalièresient 
oeqz de LanvUte , Sauifages , Tissot , ffursérius , M. Maisonnewm, ^tc, 
M. Landré-Beauifais a commuDÎcpié à la Soqiëté de Médecine pratique pii 
' bon mémoire sur plnaieurs ëpilep«les snrveiiues pendant la gro9sess^, dont 
M. âiaiêonnemv a dopoë ù/ofi fkotice ( p. a4$ )« Ifous ayons déjà cité plii « 
àmtrë de cea exemples. 

(a) Quarin , op. cit. , t. ir , p. i6 , Je Ep'deps. 

(3) Voyez Tissot , p. 78 , ci tout ce que Lamotie rapporte d^intërcasa^t 
rdatîvemcnt aux convulsions pendant la grossesse , les couches'oa après 
raocouchemcnt, dans des observations publiées par Sabatier, 1. 11, p. 1 104» 
laaS, etc. ^oycz aussi l'article Épilepsie, trjès -intéressant , par M. J?«- 
quirolf médecin en chef de la maison royale de Charenton, inséré dans 
le Dictionn. des Se, méd. , t. zii, p. 6a3. 
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ttiuscs , le plus souvent chez les femmes qui ne nourrissent 
pas leurs enfans , ce qui est plus commun dans les villes 
que dans les campagnes. 

Les rives affections de Tànie chez les nourrices influent 
tellement sur leur lait ^ que les enfans s'en ressentent de la 
manière la plus cruelle; les accès de colère auxquels elles 
se sont quelquefois livrées ont produit une exaltation in- 
concevable dans le moral et le physique des enfans, jusqu'à 
leur causer des convulsions épileptiques. J'ai déjà cité un 
fait rapporté par F'an^xx^iéten (i). La connaissance de la 
cause de ces épilepsies peut quelquefois conduire à celle 
du remède. H faut donc s'occuper à favoriser la menstrua- 
tion chez les jeunes personnes en âge de puberté , et 
pkis en'cope si -elles sont plus âgées et d'une constitution 
plus forte. On peut même, si elles sont bien conformées, 
quoique irrégulièrement réglées, leur permettre le mariage, 
des observations ayant prouvé qu'il pouvait favoriser leur 
menstruation et opérer ainsi la guérison de l'épilepsie ; 
mais pour cela il faut être bien convaincu que la maladie 
lùîe tient alors qu'au défaut de la menstruation sans vices des 
or|(8Lties delà génération. Il faut considérer , quant aux filles, 
si elles sont d'une bonne constitution ; car si elles étaient trop 
Irrîtables et débiles , ou si elles étaient mal conformées, les 
accès d'épilepsie pourraient devenir plus funestes par le ma- 
riage même , ainsi que nous l'avons dit d'après de fâcheux 
exemples. 

Des accès d'épilepsie violens , même mortels , sont sur- 
venus /îencfa/i^ le tra\*aîl de l'accouchement ^ il n'y a pas 
d'accoucheur qui n'en puisse citer des exemples. J'en ai eu un 
autre sous me$ yeux qui n'a pas été tout-à-fait malheureux. 
Madame la comtesse d'*** eut un accès d'épilepsie dans un ac- 
couchement long et très-laborieux; des convulsions horrible» 
survinrent d'abord , avec perte de connaissance , délire et^ 
salivation écume use. L'accouchement dirigé par ^ai/^/e/ocoir^- 
ne paraissant pas avancer , mon avis fut de faire pratiquer- 



(i) In Aphor. Boerhaw, Comment, 107$, 
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promptement une saignée du bras y le pouls de la malade étaja): 
très-plein et connaissant sa constitution très - pléthoriq[ue ; 
mais mon avis ne fut pas d'abord adopté. Barthez , alors k, 
Paris y qui avait été appelé en consultation, proposa les emmé- 
nagoguesles plus forts , surtout l'extrait de rhue à haute dose \ 
traiteinent que je n'adoptai pas. J'insistai au contraire pouc 
que Ton pratiquât la saignée du bras ^ et qu'on mît en- 
suite , s*il était nécessaire , la malade dans un bain pour l'y 
maintenir le plus de temps qu'on pourrait^ en lui faisant 
boire , si la déglujtition le permettait , de l'eau de poulçf |^ 
du petit-lait et quelques légers caïmans, sous forme de julep , 
avec les eaux anti-spasmodiques y de gallium luteum, de pi- 
voine mâle aa S iîj 9 ^vec une deini-once de sirop de Âa- 
rabé. Mon opinion fut soumise à MM. Vermond et Mar-^ 
chais y accoucheurs du temps très -célèbres, qui étaient à 
cette consultation ; ils furent de mon avis. La, malade fut 
saignée et ensuite mise dans un bain tiède ; elle fit usagQ 
du julep que j'avais proposé, et les accidens finirent pac 
se calmer; madame d''^'^'^ accoucha d'un enfant mort ;ie$ 
accès d'épilepsie cessèrent , et elle se rétabUt complète-n 
ment. 

Je pourrais citer un autre exemple dont j'ai été témoini 
avec "M.. Marchais , relativement à des convulsions épilep-i 
tiques survenues pendant l'accouchement et qui ont heureu- 
sement cessé par le bienfait de la saignée et des bains tièdes ; 
enfin un troisième exemple , dont j'ai été témoin avec mon 
confrère Halle , sur une jeune femme qui finit par étrer 
heureusement accouchée par M. Marin, Ce qu'il y eut de re- 
marquable chez cette femme , c'est qu'ayant été saignée du 
bras dans le court intervalle de ses horribles convulsions, 
pendant le travail de l'accouchement , le sang ne coula pas. 
L'accoucheur ayant proposé de délivrer la malade de force, 
je témoignai le désir de faire pratiquer auparavant une se-<^, 
conde saignée à l'autre bras ; celte saignée donna deux 
grandes palettes , en incme temps que la première piqûre 
qui avait été faite au bras opposé et qui n'avait pas donné de- 
sang , en fournit une grande quantité dès que la dernière sai-. 
gnée fut à moitié faite -, les deux bras donnèrciu trois grande»» 
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f^âilettôs éc tfe bqiH<ie » tt la malade q4i était dans un pr<H 
fond a^bùpiàsement se réveilla et prononça quelques paroleà 
qui antioncèrent non«^uleinent le retour de la voix , mais 
encore celui de Sôn intelligence : les mouvemens convulsifs 
teàisëtent d'avoir Ueu^eiM. Marin termina heureusement 
t^acootithement. 

Ce ti*est pM le premier exemple que j'aie vu d'une piqûre 
^ li'ait|)ias fôami de sang et qui en ait donné après une 
Seèotide sçiignée pratiquée ailleurs. J'en ai cité un sembldble 
sut un sujet asphyxié par le méphitisme ^ qui fut même 
saigttû deuï fois, d'abord au pied et ensuite au bras^ sans 
(Jttiie fe sang en sortit. Une troisième saignée, pratiquée à la 
Jugulaire , non-seulement donna du sang, mais encore les 
deujt autres piqûres des membres en laissèrent couler une 
grande quantité. Cet asphyxié fut ainsi rappelé à la vie (i). 

Je ne connaissais pas alors les observations intéressantes! 
c^ué MauHeeau et Lamotte ont publiées sur des épilepsies 
àttlTénues chez les femmes pendant Taccouchement et que 
' ht sidgnéè h dissipées. Tissot qui les a rapportées (a.) dit 
A qu'il fut appelé pour une femme qui avait eu plus de 
» vingt accès épileptiques depuis trois heures. Elle en eut 
M ^ois bien caractérisés en sa présence. Une forte saignée dé- 
9 cida Taecoucheuxent et termina l'épilepsie. Une autre y 
i> tôUtiHitte Tissât ; fut moins heureuse ; le travail durait 
^ depuU vfcoigt- quatre heures, elle avait eu souvent du 
1^ délire et trois accès d'épilepsie pendant ce temps-là ; elle 
n fut ^isie , au moment du passage de Tenfant , par un, 
« quatrième accès qui finit par une syncope mortelle. » 

Je ne doute pas que les accès d'épilepsie pendant les ac-^, 
c&uiikemen^ laborieux ne soient très-communs , et plus qu'on 
^e le croit généralement, le sang portant à la tète et y produis 
scmt une pléthore cérébrale qui détermine les convulsions et 
même l'épilepsie. Or , quel remède peut-pn alors prescrire 



(0 Voyez mes observations sur Us effets des vapeurs jnéphitiqnes, «ftc:.^ 
îfi-8, imprimerie royale , 1777, p. 9, et mon Instruction sur le trait30iireiv| 
t«i asphykiéë'par le méphttisme. 

(i) Sur i'Epilepsie , p. 8. 



ET DE S£6 DIFFERENCES AVEC D^AUTEES MALADIES. 3^7 . 

4fû soit plus efficace que la saignée! Rien de plus Câdieux aa 
contraire que de conseiller les spiritueux volatils ^ ainsi que 
ks anti-6pasmodiques dbauds. G^est aussi ce qui a fait dire k 
Bur9eriu$ contre eesreni>èdes : eans pejus et anguejiigienda 
^^^ U)>}^ crois même que si des femmes qui ont eu des ao- 
couchiemens tris4aborieux n'ont éprouvé ni les convulsions^ 
ni i'épilepsie^ mais une apoplexie ou un assoupissement 
profond, -x'est parce que la compression du cerveau parle 
■inç. avait été très-forte ou du moins qu^elles n'avaient dans 
cet jorgane aucune disposition à Tépilepsie , couune Tlssot 
It présumait y ou du moins que leurs causes déte!^minantes 
n'éCaîest pasasses intenses pour VacUi^r. Il faut cependant 
avouer que la nature de ces causes disposantes ne bouc est 
UttUement, connue. Tissot s'était imaginé que le cerveau 
luMiéme était susceptible de mouvemcns convulsifs^ qupi- 
qft'coi fae les ait jamais aperçus , et qu'on sache, de plus.^ 
d'après les expériences sur les animaux virans » faites par 
nos derniers physiologistes j que le cerveau et les nerfs eux* 
mêmes n'éprouvent aucune espèce de convulsion , ni nobéme 
de rétraction du moins apparente , pendant les plu^ vives 
douleurs , lorsqu'on les pique ou qu'on les stimule de toutes 
les manières ; tandis que les /fibres des muscles dans les- 
quels les nerfs vont se r^j^dre , éprouvent les plus vives 
convukîoBS. 

n est inutile de rapporter ici le traitement de l'épilepsie 
chez les femmes qui éprouvent cette maladie çt dont le lait 
et les lochies ont été supprimés (p) ; le rétablissement seul 
4e ces excrétions suffit pour guérir l'épilepsie. On peut voir 
ce qui a été dit à cet égard à l'article relatif à la suppression 
des excrétions. 

Il n'est pas rare aussi que l'épilepsie survienne aux fei^mes. 
paît jsuite de leur temps critique. 

(i) De Epilepsia, cap. viii , n» 275. 

(a) On trouve dans la Collection académique (tons. 111, p. 366) une 
observation de Godefroi Samuel Poîisius , sur iib« fernms qui éprouva 
plufieors accès d^ëpilepsie par une sappressîoii des lochies^ et qui fat guérie 
par des vésicatoires aux jaiyibes , Tusage iutérieu£ des remèdes anti-épir 
lepliques ayant été inutile. 
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tJne blanchisseuse , âgée de cinquante-un ans y qui de^t 
meurait me de Seine , près le Jardin du Roi , çut une hé^ 
inorrhajg[ie affireuse , après avoir dëjà perdu , pendant plus 
de deux ans , beaucoup de sang à diverses reprises , et 
à des intervalles plus ou moins longs* Elle éprouva d'abord 
des spasmes fréquens dans une des cuisses | ensuite dans 
les muscles de la face ; la perte de conpaissance survint ; 
enfin elle eut un véritable accès d'épilepsie qui fut suivi 
de plusieurs autres plus ou moins violens dans l'espace de 
quelques jours. Le chirurgien Laborde me fit appeler en 
consultation après le quatrième accès. Je conseillai un régime 
un peu restaurant et un peu anodin ^ le lait cpupé avec 
une infusion de fleurs de caille-lait jaune (espèce à^hjrdro^ 
gala) pour boisson, ou une eau de poulet, selon que Tune 
ou l'autre boisson passerait mieux. Le soir un julep com- 
posé de quatre onces d'une infusion de fleurs de pivoine 
et de coquelicot , avec une demi-once de sirop de karabé. 
Ce traitement calma les accidens; les accès d'épilepsie furent 
moins nombreux et plus courts , les hémorrhagies utérines 
furent remplacées par une légère évacuation de mucosités 
séreuses, grisâtres, parla vulve; enfin , la malade n'éprouva 
plus aucun accès d'épilepsie; et moyennant quelques bains 
et un long usage du lait , sa santé se rétablit. 

D'autres femmes ont éprouvé des affections hystériques 
cruelles , même épileptiques , à l'époque de leur temps cri- 
tique, surtout après que parleur âge elles en avaient éprouvé 
une suppression trop rapide. 

Consulté par écrit pour ces sortes de cas , j'ai prescrit la 
saignée du bras, en recommandant de la réitérer si Fjétat 
pléthorique de la malade paraissait l'indiquer. J'ai conseillé, 
quelquefois avec succès , l'usage dçs bains tièdes , des bois- 
sons relâchantes et adoucissantes, telles que l'infusion de 
fleurs de mauve , de laitue , de têtes de pavot blanc , seules 
ou secondées d^xm julep alnti-spasmodique , dans lequel je 
faisais entrer l'eau de pivoine , les teintures ou les extraits 
de valériane sauvage, et sept à huit gouttes de laudanum 
liquide. Ce traitement était heureusement suivi d'un régime 
pas trop nourrissant , par l'usage des végétaux herbacés e\ 
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rafindddssans j et j'ai appris qu'il avait kn 'des succès 
iKcnreux. 

n. De VÉpilepsie dans dii^ers âges. 

Mous y comprendrons : 

(à) Celle des nouveau-nés pendant raccouchement ; 
(B) Celle qui survient à l'âge de puberté et dans le reste 
delà vie (i). 

(A) Cest en naissant que la sensibilité des nerfs est la plus 
exquise^ et tellement , que quelques enfans sont souvent at- 
teints', en venant au monde , ou peu de temps après qu'ils 
sont nâ 9 de convulsions et même d'épilepsie , sans quelque- 
fois qu'on en connaisse la cause (2). 

11 n'en est pas des convulsions conune de plusieurs fièvres 
continues et de beaucoup d'autres maladies qui , ayant une 
fois cessé , ne reviennent plus ; les convulsions , au contraire , 
donnent au cerveau et aux nerfs des enfans très-jeunes , plus 
de susceptibilité à de nouvelles convulsions^ qui sont pro- 
gressivement de plus en plus fortes , ce qui fait souvent 
qu'elles commencent "par être très-légères et éloignées , et 
qu'enfin elles finissent par être violentes et fréquentes. Cest 
ce qu'il n'est pas rare d'observer chez les enfans surtout ; 
ypilà pourquoi il faut combattre les premières convulsions , 
quoique très-légères , par les remèdes indiqués ou par les 
anti-spasmodiques les mieux reconnus et les plus appropriés, 
pour empêcher, s'il est possible, qu'elles ne deviennent plus 
intenses et même incurables. 

11 faut surtout , à l'égard des enfans plus ou moins avancés 



(i) Eclampsia, Sauvages, iVoio/. class, iv. On est étonoé qae Saunages 
kit compris parmi les accès d'épilepsie des petits en&ns , ceux qui ont 
lieu chez des sujets qui ont avalé de la ciguë , de la belladone , etc. , pou- 
vant également survenir par la même cause aux deux sexes et k tous les 

(3) Voje« prcccdcmment l'art. 1*' : épilepsie par excès de sensihiliic > 
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€11 âge , avoir toujours Textrcme attention de les soustraire 
aux causes qui peuvent produire Vexcitation des nerfs ou de 
leur sensibilité dans le physique comme dans le moral. 

Il n'est pas rare que la pléthore saa^ine réeUe par une 
trop grande plénitude des vaisseaux sanguins , tenant à la 
constitution de la mère et de l'enfant , ne cause une violente 
épilepsie ou même V assoupissement apoplectique de Te/i- 
fant. Aussi la saignée à la mère pendant le travail de raccoa-^ 
chement et les sangsues au nouveau-né , sont-elles néces- 
saires. On prescrit ensuite à l'enfant les anti-spasmodiques,, 
comme un demi-grain ou un grain de musc dans une cuil- 
lerée de sirop de chèvrefeuille ou d'oranger y de& bains 
tièdes et des boissons convenables. Lorsque l'assoupissement 
parait dominer , on fait apposer les vésicatoires j pour le di-^ 
ininuer , souvent sur des parties plus ou moins éloignées de 
la tête, dans l'intention d'y produire une irritation syynpor 
thique et détruire celle qui pourrait être idiopathique dans. 
le cerveau. 

On a vu des enfans qui ont été ainsi guéris après avoir cra 
leur état désespéré. Mais malheureusement les revers sur- 
passent de beaucoup les succès du traitement ; c'est ce qu'il 
faut savoir , parce que cela est ainsi , pour ne pas toutefois 
abandonner à leur triste sort ces infortunées créatures* 

Deux exemples m'ont bien prouvé qu'on avait trop déses- 
péré de l'enfant. Tissot s'est aussi plusieurs fois récrié, dans 
son Traité de TEpilepsie 9 sur le funeste abandon trop préci- 
pité de ces très-jeunes malades. 

Quoi qu'il en soit, on a remarqué que lorsque les accès épi- 
leptiques se répétaient chez les enfans et ne cessaient pas à 
l'âge de puberté , ils avaient lieu jusqu'à vingt-cinq ans, avec 
plus ou moins d'intensité , et qu'ils finissaient par être mor- 
tels (i). 

Tissot observe que les épilepsies des nouveau-nés, quoi- 
que les plus dangereuses relativement à la faiblesse des en- 



(i ) Quibus epilépsice ante pubertatem contingunt mutationem haibêHty 
quibus verh accidunt viginti ht quinque annqs natiSy hi pierumquè comr 
Vtoriuntur» Hipp. aph, 7, sect. y» ' 
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ùmêj AôM irans^aettent souvent pas dans im âge plusavancéj 
à tookàs que la maladie ne se prolonge au-delà d'une année» 
Alors, dit-il , elle est beaucoup plus durable. 

Ge n^est pas seulement pendant le temps de râccoa«li<e^ 
ment qye le meeotiium peut,' en se réunissant aux causes de 
TiBtcitation alors plus ou moins augmentées» concourir à ^ 
plodaire les convulsions , Tépilepsie même, mais encore a^ès 
k Baîssanoe , et plus pu moins vite par rapport à l'extrême 
sensibilité «t irritabilité des intestins grêles , dont les Ibnc* 
tiens sont les plus durables après celles du cœur , surtout à 
la naissance et après un accouchement laborieux. 

La pr^nte du meconium^ qui est tfès^âcre de sa nature. 
Sollicite les premières selles du tiouveau-né. On sait qu'il 
contîeiit , au rapport de M. Bouilion-^Lagrange (i) , une 
substance pileuse ou un amas de petits corps piii&Mrmes qui 
peuvent vivement stimuler le canal internai. 

On peut» à cette cause , en réunir une autre qui n'est pas 
moins réelle , c'est que de pareils cnfans qui n'ont pas rendu 
leur meconium ont le foie surchargé de bile , bien capable 
de produire un surcroît de sensibilité nuisible , car l'écoule- 
ment de cette bile , dans les nouveau-nés , n'a lieu qu'après 
celui du meconium: 

Au reste , ce n'est seulement pas dans ce pays qu'on a ob- 
tervé que les enikàs périssaient très-souvent d'épilepsie. Le 
célèbre Charles Raigerus (2) l'a remarqué en Hongrie. Ce mé- 
decin nous a dit qu'il est très-fréquent de voir àe» enfass 
périr d'épilepsie peu de temps après la naissance. On en« 
an^ va de nombreux exemples en Italie et en plusieurs en- 
droits de divers climats , ce qui peut faire croire que cette 
maladie existe partout à l'égard des nouveau-nés^ 

Pour la prévenir ou pour en empêcher les funestes suites^ 
il faut, après avoir fait prendre à l'enfant plus ou moins d'une 
boisson relâchante, telle que Teau de poulet, de veau, une infu- 

(i) V07» son înUressaiit m^aioire sur hi composkioB chinique di< 
ifoécoïùuok* 

(3) Collection çiçadémique f tom, m, p* 3o3. 



33^ hV CÀKACTERE DE L'^PILEPSIC 

sioh de fleurs de tilleul , avec du sirop de guimauve ou de tim* 
chas, etc., leur prescrire quelque doux purgatif. Nous consol- 
ions, comme la plupart des médecins, une demi-once à une once 
de sirop de chicorée composé de rhubarbe , pour évacuer le 
meconium , en recommandant de tenir les enfans dans un 
lieu d'abord un peu chaud , de les faire baigner quelquefois 
dans de l'eau tiède et surtout de ne pas leur donner trop t6t de 
lait , sans cependant trop tarder, préférant, autant que nous 
le pouvons , le lait de la mère {colostrum)^ qui est plus séreux 
et plus relâchant , que celui d'une nourrice mercenaire ac- 
couchée depuis plus ou moins de temps. 

Indépendamment des accès d'épilepsie que l'enfant peut 
éprouver en naissant par l'excrétion du meconium ei àtlk 
bile ,^et aussi par défaut de leur excrétion, ils peuvent en avoir 
d'autres provenant du lait de leurs nourrices (i). 

Les enfans sont d'autant plus exposés aux affections ner* 
veuses , que la nourrice peut leur transmettre un mauvais 
lait et qu'ils ont l'encéphale et les nerfs d'une plus grande 
sensibilité. Aussi le moindre excès qu'elles font dans le ré- 
gime peut être funeste aux enfans. Le lait d'une nounice 
qui a des dartres, la gale, etc. , peut être la source d'une 
épilepsie pour le nourrisson, de même' que des affections 
morales trop violentes, comme un accès de colère, etc., 
peuvent l'être aussi. Boerhaave a rapporté (2) divers faits ([ui 
le prouvent , et son célèbre commentateur , Van-Swiéten^ 
nous a dit qu'un accès de colère chez une nourrice pouvût 
rendre son lait un vrai poison pour l'enfant. 

Les accès d' épilepsie qui ont lieu pendant le travail ai 
la dentition (3) , ne sont malheureusement que trop com- 
muns ; aussi ont -ils été obslervés de tous les médecins; 
souvent ils sont survenus à des enfans d'une bonne consûtiH 



(i) Voyez plus haut un exemple remarquable ^ pag. 3 16. 

(a) De morbis infontum, aplior. i357 , i358. 

(3) Nous avons déjà parié de cette espèce d'épilepsie, p. 169 , aifadt 
relatif au Siège sympathique de cette maladie , et encore p. igo, vK 
Epilepiie par excès de sensibilité. 
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tion, par le seul travail de la dentition ; mais encore souvent 
ik ont eu lieu dans ceux qui avaient quelque vice acquis 
de leur nourrice , ou par hérédité , c<Mnme le scrophuleux , 
l'herpétique , le psorique , etc. , et ce n'est pas seulement à 
la prenoière sortie des dents dans les enfans d'un âge encore 
tfès-^tendre , que Tépilepsie est survenue , comme nous l'a- 
vons déjà dit j mais aussi dans un âge plus ou mpixis avancé , 
^elqnefois pendant le travail d'une dentition un peu avancée. 

Quoi qu'il en soit , dès qu'on reconnaît que l'épilepsie est 
occasionée , dans les enfans , par la dentition , il faut tâcher 
de diminuer , autant que possible , par les moyens'qui sont 
eanons, la violence des efforts.de la nature, dont l'épi- 
lepsie est souvent le funeste résultat , je veux dire ^ par les 
boissons relâchantes et adoucissantes , par des bains tièdes 
de même nature , par des lavemens émolliens , pour tei^r 
le ventre libre , par l'application des sangsues, aux tempes , 
ou par la saignée du bras ou du pied préférablement y si 
les convulsions sont fortes (i) et s'il y a chez le malade 
une pléthore prononcée (2) , comme il n'est pas rare de l'ob- 
server I sinon généralement dans tout le corps , du moins 
partiellement dans le système dentaire et aussi dans le cer- 
veau et à l'origine des nerfs. 

On a quelquefois heureusement extrait une dent saine 
qui causait tous ces ravages en concourant au mal que le^ 
autres dents faisaient en comprimant et irritant les nerifs 
dentaires. 

On a fait aussi quelquefois avec succès des scarifications 
aux gencives pour les dégorger. J'ai retiré de bons effets de 
la saignée par les sangsues au cou . des bains et des bois- 
sons relâchantes , des anti-épileptiques anodins, des lave- 
mens pour tenir le ventre libre et des fomentations anodines 



(i) Voyez plus haut les ouvertures des corps des enfans morts d'épi- 

JepBÎe par cause de la dentition, et par suite des céphalalgies, seci, II. 

(a) Les observations ont appris qu'on trouvait à Pouvertmje du corps 

lie CCS enfans du sang épanclié dans le cerveau. Voyez le^hservalions 

a,yec antopsie. 
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sur Fabdomen , et j'ai ainsi heureusement traité pkisiewi 
enfans de convulsions, même d'épilepsie. J'ai surtout retiré 
de bons effets de çett^^éthcMle, en consultation avec M. Geofi 
froîj ancien médecin et docteur régent de la Faculté de 
Paris, auprès d'une famille respectable (M. d'Ormfisao«)^qiii 
avait déjà perdu deux enfans de couTulsions peu apriilétr 
naissance. €es obsenrations , recueillies dans ma jeuaeme, qq( 
été confirmées dAns la suite par plusieurs autres, dont j'ii 
tenu note et qui m'ont servi dans ma conduite pour le ix^ 
tement. 

Je répéterai ici que j'ai ouvert le corps de plusieuys es*- 
fans morts de convulsions épileptiques par la dentition , dont 
le cerveau était gorgé de sang avec plus ou moinsd'eau(i) dus 
les ventricules du cerveau et même dans celui de la nselk 
épinière et dans le canal vertébral. L*ui| de ees enCsûis^vnt .^ 
le visage bouffi et pâle , ainsi que riiabitiude du corps (fà l^ 
était infiltrée de sérosités. 

L'usage des anti-^pasmodiques , des poudres tempérantes 
de Stahl, celles de madame de Carignan^ la magn&ie 
blanche , la poudre de Giutete , etc. , peut être salutaire à 
ces petits enfans et sans inconvénient ^ ainsi que la liqueur 
minérale d^ Hoffmann, depuis trois gouttes jusqu'à quatre ^ ij^ 
six ou huit. On conseille aussi celle-ci intérieurement, et J|^ 
à moindre dose , celles du laudanum liquide ou autre tûr 
mant opiatique. On peut aussi employer en onctions te 
gouttes anodines. 

Dans les intervalles des accès épileptiques , on prescrit à ces 
petits enfans , avec succès , Fusage fréquent d^s bains tièdei ; 
des ant}*scorbutiques „ si quelques circonstances les in'^ 
quent , ou de feau de rhubarbe , des infusions de quinquina 
avec les feuilles d'oranger , les fleurs de galliumr luteum^ 
de pivoine mâle , etc. 

Lorsque ces enfans ont des engovgemens scropliuleux^ sou- 
vent avec un gros ventre et sans fièvre , il faut leur prescrire 
les boissons apérîtives un peu actives , telles que la décoction 



é 






^ 



(i) Presque toujours à la suife ^c la plëthore sanguine on reconn^^^ 
Pengorgement sanguin des sinus et des vaisseaux du cerveau. 



30 



l 



ET DE SES D'iFfÉkENCEâ AVEC dViTTRE^ MALADIES. 335 

des radnes de patiente , d'éclairé ou antres , avec additiori 
d'one petite quantité de sirop de Bçllei ou de sirop ^m^/- 
scorbutique dépuratif. L'usage prolongé de ces remèdes 
peut' alors opérer de très»- salutaires effets, eh facilitant 
même le travail de la dentition (i). 

Ce même traitement peut être prescrit aux nourrices 
lorscju*clte6 veulent sY soumettre (2). En général, celles 
qui sont fluettes , svehes , qui ont un lait clair , sont les 
làoieilleùres dans cette circonstance. J'ai quelquefois fait se- 
vrer Içs enfans , faute de bonnes nourrices , pour les fisûre 
nourrir avec le lait de vache bu de chèvre , ou uvec des 
panades légères, au bouillon' oii à l'eau avec un peu dé 
sucre , hors des grandes maisons , dans les campagnes , et 
en bon air; j'ai ainsi conservé plusieurs enfans à deux fa- 
milles qui en avaient perdu d'au^s par des convulsions 
phts ou moûis épileptiques. 

liCS accès d'iépilepsie , dans la premièi*e deiitition , se re- 
nouvellent Souvent à la seconde et quelquefois encore quand 
les dents de sagesse viennent. J'en ai déjà rapporté pré- 
cédemment des exemples remarquables. On en trouve d'ail- 
leurs plusieurs dans l'ouvrage de Tissot sur rÉpîïèpsie, et 
dent le traitement a été heureux; mais le plus assuré, s'il n'est 
Punique , c'est la sortie naturelle des dents ou leur extraction 
quand elle est possible. Cela n'empêche pas que dans tous 
les cas on ne doive tâcher de diminuer les convulsions par les 
antih-fpasmodiques divers , au nombre ^lesquels, nous le ré- 
pétons , sont compris les boissons relâchantes et rafraîchis- 
santes légèrement laxaiives, les bains émolliens , leslave- 
mens de même nature ; et n'oublions pas que très-souvent , 
parmi ces remèdes , la saignée tient le premier rang (3). 
- Les enfans sont, peu de temps après leur naissance, 
sujets à une éruption ^ qui devient croûteuse dans le cuir 



(1) On peut voir sur cet oLjet mon ouvrage sur le rachitisme , p. 198. 

(2) Ièid,f où j'ai rapporte plusieurs heureux effets du traitement des 
noorrîces sur des enfans atteints de racliitîsme » p. 4'^ » 9^ > ^^O* 

■ (3) Voyei ci-desBQs les articles cpUepsie par pléthore, pag. 214 > par 
det douhurSf pag. igo. 
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«lievelu et SUT la peau du visagie ; elle est connue sons lé 
nom de roche {achores) ou croules laiteuses. Cette éruption 
leur est si salutaire, que ceux qui ne réprouvent pas sont géné- 
ralement sujets à divers maux que les autres enfans n'ont 
pas, et parmi lesquels Tépilepsie doit être comprise (i) ; ceh 
est si vrai, que plusieurs de ces enfans en ont été guéris 
lorsque cette éruption a eu lieu naturellement ou par le 
secours de la médecine. Les mêmes* remarques doivent 
être faites à l'égard de ces éruptions lorsqu'elles n'ont pas 
été complètes ou qu'elles ont été répercutées par un mau- 
vais traitement ou par d'autres causes , comme cela arrive 
souvent , dans le grand monde surtout où les mères aiment 
à montrer leurs enfiaus. 

L'épilcpsie , qui est quelquefois une suite de la répercus- 
sion par quelque imprudence ou pour avoii: laissé les en&ns 
exposés aux froids humides, exige presque toujours une 
prompte application des vésicatoires et autres exutoires, 
de légers diapliorétiques avec les infusions de coquelicot, 
de sureau , rarement de doux vomitifs , mais souvent des 
purgatLQi eccoprotiques , des bains ou des fumigations 
tièdes , etc. 

J'ai fait prendre à plusieurs enfans , chez lesquels ces 
croûtes laiteuses avaient disparu , une cuillerée à café de 
rob de suieau , deux ou trois fois par jour , ou quelques pe- 
tites, doses de poudre de Dover. On les purge doucement 
ensuite à quelques jeprises. Cependant j'ai cru devoir, 
par cause de pléthore , surtout si elle était réunie au tra- 
vail de la dentition , conseiller l'usage de quelques sangsues 
au cou et même des bains tièdes , en recouvrant leur tête 
de feuilles de poirée ou de lierre terrestre. 

Quelquefois on applique sur la nuque un vésicatoire or- 
dinaire , ou un autre fait avec une once d'emplâtre de 
mélilot légèrement saupoudré de cautharides (2). Il faut 



(i) EpUepsia ah achoribus et tincis repressis. Fred. Hoflmann , Sau- 
vages, IVosoL , tom. I, p. 585. 

(j) Le ceKbre Strack a conseille', au rapport de Burserius (àeEpi- 
Upsia, cap. viiT, p. 5o ), de donner à de pareîla enfans la décoctioa ou la 
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^ntnitefoîs bien considérer dans cette maladie s'il n'existe 
^■Point un vice cutané de quelque autre nature qui en clian- 
^p^àt le caractère , ce qui exigerait l'usage des dépuratils 
particuliers, tels que les ami ~ scorbutiques et les doux 
niercui'iaux , réunis ou sépatément : car très-souvent des 
éruptions cutanées proviennent de quelque vice syphilitique 
i autres héréditaires. 
' Des accès d'épilepsie surviennent quelquefois aux eniîms 
te d'une mauvaise digestion du lait de la nourrice , 
I panades ou autres alimens qui lourneiit facilement â 
liie espèce d'acidité ; ce qui a fait dire à Quarin : Tnfanles 
h acido primarum vianimepilepsianon raro laboranC {i). 
' Je dois relever ici un préjugé funeste dans lequel on a été 
faelque temps, que pour fortifier les enfans il fa^t I^s 
Monger dans de l'eau froide dès qu'ils viennent de naîtié, et 
e de tenjps en temps. L'on cite à l'appui de cette rdê- 
lode l'exemple de quelques peuples orientaux. Mais si* cet 
Sage peut être génLraleuicnt utile dans des pays chauds , 
11' doit être funeste dans le nôtre , surtout pendant les temps 
frràds et humides; prit) ci pale ment lorsqu'd existe quelque 
éruption cutanée. J'ai vu les plus fâcheux effets de ces bains, 
^U'y a quelques années, où la méthode de faire baigner ia- 
^HpBtincleuient les enfans dans de l'eau froide avait cdmmencé 
^ft'se répandre en France par la lecture mal interprétée de 
l'Ëmiie de J.-J. Rousseau. Heureusement que cette pra- 
tique , non -seulei 
été généralement abandonnée. 
^L Nous avons déjà dit que l'épllepsie [ 
^BUir des vers dans des sujets de tous les à. 
^BU plus commun d'eu reconnaître chez 1 
^Rbns encore en parler ici plus particulièi 
^^''Cetleépilepsie (2) est ordinairtment i 



S qu'elle 



ivait être causée 
i ; mais comme il 
enfans, nous dê'- 



poudrede fi'iiilles de ta 
paraître les croîilca hiti 
veilles en ual été célébi 



■e (^jacœa vulgaris njjicinaruin) pour faire re- 
), dans du lait ou J,Aat une panade, et des mer- 
Cepeuduut l'usagB de cetlH pisute est tombé 



W«) Eelampiia vcrminota , insultas • 
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çnfans, oar làes démangeaisons au bout du nez, moins 
fréquentes chez les personnes plus âgées , jjuolgu'ayant des 
vers. EUe est encore indiquée par les douleurs dont les petits 
malades se plaignent, par leurs cris aigus, par le gonfle- 
ment du bas-ventre, ainsi que par des borborygmes. Les 
déjections sont blanchâtres ; grumeleuses, grisâtres, quel- 
quefois sanguinolentes ; leur teint est blême , leurs yeu^ 
sont fixes, ou agités par des mouyemens convulsUs, et 
alors leurs pupilles sont tantôt dilatées et tantôt contrac- 
tées, mais le plus souvent dilatées. 

Rien n'est plus yvqfre , contre cette épilepsie , que de 
prescrire ies aptfaelmintiques non-seulement par la déglu- 
Xitipn , mais encore par des lavemens , secondés par des fric- 
tions $u^ le ba.$-Vjent;*e , et par l'usage intérieur des amers , 
.de la bile même. On commence par prescrire les anthelmin-r 
tiques tiré^ de la classe des végétaux^ tels que la poudre o^ 
la, décoction d'id:)sinthe , die germandrée , de santoline , de 
rhue j de fleurs de pêchei: ; les semences de barbotine , de 
cpralline , l'ail ; 1^ poudre des racines de mûrier , de fou- 
jgère y etc« ^ plantes qu'on trouve partout . Les huileux pris 
intérieureinent conyiennent encore en pareil cas , l'huile de 
ricin particulièremept , par.ce qu'elle produit des évacua- 
tions ajyines. Qn a aussi fait quelquefois prendre à Tinté- 
rieur et avieç succès la liqueur anodine tï HoJ/'mann , contre 
les vers, qi^oiqu^ anti-spasipodique. Nous insistons sur ces 
divers anthelminthiques parce qu'il arrive souvent que tels 
ou tels d'entre ev^x ne réussissent pas , et que tel auti'c a du 
succès , $ans trop en connaître la raison. 

Tissot (i) ayant été consulté pour un eufant de six ans 
qui avait le ventre très-gros , et qui , après des accès d'épilep- 
itie, avait perdu la mémoire., une fièvre étant survenue , ce 
médecin ordonna de l'eau émétisée à petites doses; l'enfant 



Btétol» de Ealampsia , p. 576. Je ne sais pourquoi ce grand nosologîste , 
iitÂ a compris le phis grand nomlnv des autres espèces d'Érlampsies parmi 
celles del^épilepsie, n'y a pas également paHcde celle par des yers, qni est 
f rcs-réelle et point rare, 
(i) De l'ÊpifepsiCf p. 194* 
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VtândHdes vers par la voie des selles , et il lecouvra sa mé- 
moire. En eiFet, l'eau cmétisée peut être utilement prestrite 
en pareil cas, comme nous l'avons nous-uiùme conseillée 
araolageusement à l'Imita tiou de plusieurs médecins de Paris. 
I4ous ajouterons enfio que quoique les vers dans les voies 
tentaires soient une |ca use très - fréquente des convul- 
1115 et de i'épilepsie même chei les enfans , ils peuvent 
l'être aussi chez des personnes âgées et chez lesquelles quel~ 
^uefols ou ne les soupçonnait pas. 

L'existence des vers peut être réunie au Iravaîlde la den- 
tition dans un âge assez avancé et causer de 'même l'épi- 

'en ai eu un exemple sous les yeux. 
- Le fils d'un marchand de drap , cloître Sainte-Opportune , 
içé de vingt ans, éprouva trois accès couvnlsifs en même 
temps qu'il rendit quelques portions de vers par les selles. 
UoTéritaJale accès épileptique survint, ce qui donna lieu à 
sue consultation de Bouvart , Malaët et Casnier. L'un des 
eoBSuItans attiiliua la maladie ît la dentition des deiTiières 
^CDtsmoLiires qui manquaient encore, mais avec tuméfac- 
*fioa et douleurs des fiencives, ce qui n'était pas eiitraordi- 
!feaire; l'antre à des éruptions rentrées, k jeune homme 
r^ant eu pendant long— temps des boutons à la peau qui 
kvaicBt disparu ; et le troisième crut que les vers seuls pou- 
^aieiit avoir causé l'accès éplleplique. f* résultat général 
9e la consultation fut de recourir à l'application des sang- 
les aux tempes, aux vésicatoires sur diverses parties da 
^Oorps, aux scaritîcations des gencives qui étaient gonflées et 

^"îaignantes , et de purger ensuite le malade av«c deux onces 
i'haiie de jiolma-nhrisii dansun<3 décoction d'absintlie,q«e 
l'on considérait aussi comme anthelminthiqae : mais ces re- 
mèdes n'ayant eu aucun succès , de nouveaux arcès d'épilcp- 
qni survinrent le surlendemain du dernier purgatif, cn- 
Êagèrent les médecins â prescrire d'autres vermifuges ; les 
"letcurlaus furent donnés , mais ils ne réussirent pas mieox , 
pnisque le malade continua d'éprouver de vrais accès d'épi- 
iepsie.Cependaut il lui survint une lièvre putride bilieuse, au 
déclin de laquelle on le purgea avec des eccopi'otiques, Tl 
rendit un vnr tœnia de plus de six aunes de long, et il fut 



, inais d^^^l 
|uels il pi^^l 
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guéri non-seulement de la fièvre qu'il éprouvait , 1; 
coie de ses accès d'épilepsic (1)- 

Je pourrais cit«r d'autres exemples d'nprès lesquels il 
raiiraitquc les fièvres elles-inèines ont concouru â faire périt 
les vers dans les cnfans comme dans les adultes, ou du moins 
que quelquefois les vers ont élé expulsés avec des matières bi- 
lieuses qui avaient sans doute provoqué leur sortie bors du 
canal intestinal , lors même qu'on ne s'y attendait plus (a). 

Je finirai cet article , de Vépile.psie causée par des vers 
cheï les euf^ns , en rapportant l'observation d'un jeune gar- 
çon , dont j'étais le médecin ordinaire , et que j'avais confié 
au» soins particuliers de M. Salmade, mais que je voyais avec 
lui de temps en temps. Cet enfant, après diverses consulta- 
tions d'autres médecins, est enfin très-heureusement guéri. 
Je vais rapporter cette observation tet'e qu'elle a clé ré- 
digée par M. Salmade , parce qu'elle m'a paru intéressante. 

■> Le jeune Els de M. ***, âgé de Luit à neuf ans, était 
d'une stature au-dessus de son à|;e et ofhait tous les signes 
qui constituent le tempérament lymphatique. Il lui survint 
de la rougeur à la peau en plusieursparliesdu corps, surtout 
au vçnU'e et à la partie interuft des bras et des cuisses, avec 
démangeaison incommode. On vit se manifester aussi der- 
rière les oreilles quelques points d'irritation. De petites pus- 
tules cutanées se formèrent dans toutes les parties irritées , et 
laissèrent suinter une matii:i e qui se convertit eu écailles fur- 
furacées avec croûtes et légère exfoliation de l'épiderrae. 

Il On combattit celte affection darireuse par l'usage d'une 
infusion des somnûtés de scabieuse des bois , de fleurs de 
pensée sauvage, du sirop dépuratif anti-scorbutique, des 
pastilles de soufre, des bains simples, légèrement dégourdis , 

(1) On pODirait dire, tl'aprta cet ciruiplo , qu'il suffi l quelquefois Je 
prtsciire uo duoi purgatif pour produire cet heureux lilùl , taudis que 
d'autres fois Us purgutifs vicilcns n'ont que des l'nconvénlens. Maijt dans le 
caa dont il eat ici question il faut remBrquer qu'il est survenu une fiivro 
bilieuse qui doit avoir considérablement allaibli la situation de ce maliide 
et alTeclé le sers tania , au point qu'il pouvait plus fiwrileinenliîlre espi^ié 
pur on doux purgatif. 

(i) Voym l'aitide EpUepsie pendant les fièvr 
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four adoucir le prurit que le malade éprouvait , et un eait- 
tére fut établi au bras. 

L'enfant fut mis à un régime doux qui devait être long- 
temps continué. I) n'était nourri que de viandes blanches, 
bouillies , rôties ou grillées , de végétaux , de fruits bien 
mûrs. A SCS repas, son vin était coupé avec une décoction de 
douce ainère. Il faisait un osercice modéré et propre à ex- 
àter chei lui une légère transpii-atiou. 

A t'aide de ce traitement, l'aflection herpétique se dissipa 
peu à peu. Mais le malade ne tarda pas à ressentir une cé~ 
phaJalgie sus-orbiiaire opiniAtre; il devint sujet à des assou- 
pissemens, à des vertiges, à des cardialgies. Ua jour étant 
, plus soulTrant que de coutume , il jeta un cri, tomba 
h terre , et s'y roula , ayant entièrement perdu connaissance. 
&es yeux se tournaient dans leurs orbites , la face était rouge, 
Jbe ventre se gonfla , tous les membres furent agités de mou— 
vemens convulsifs; une légère écume sortait de la boucher 
Cet état dura quelques minutes. L'cafantrevint à lui, se plai- 
dant seulement d'une grande fatigue , de douleurs à la tète , 
^engourdissement dans les membres , sans se ressouvenir de- 
qui lui était arrivé pendant l'accès. 
» Quelque temps après , il eut deux attaques consécutives, 
lix ou douze minutes de distance. 11 y avait perte absolue 
de la sensibilité , contraction exces^ve des pupilles, que l'ob- 
tcnrlté la plus profonde ne put dissiper , contractures et ex- 
tensions violentes des extrémités, écume iV la bouche , rou- 
ur de la face, respiration et circulation précipitées. Les 
muscles de l'abdomen étalent rétractés sur eux— mêmes. 
■ €ette épilepsie qui revenait par accès irréguliers et plus 
moins éloignés les uns des autres, n'étant pas héréditaire 
:Bi ancienne , devait être considérée comme sympathique. 
« D'après l'avis des médecins, ({ui furent appelés en cou- 
tation (MM. Portai, Jeanroy et mol) , on appliqua des 
igsues derrière les oreilles , on mit le jeune malade à l'u- 
[e des pédiluves sinapisés , des antispasmodiques et des lo- 
[ues , tels que l'Infusion des feuilles d'oranger, la valériane , 
quinquina , le musc , l'assa-fretida , l'oxide <le linc , etc. 
u II y avait déjà quelques mois qu'on adniinistrnit ce traî-- 
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teinent^ lorsqu'on observa que dans rinterraQe des* accès, 
la couleur du visaf^e paraissait tantôt rouge, tantôt pâle , tan» 
tôt plombée. Les pupilles étaient dilatées, les yeux fixes, 
le regard comme hébété ; U cornée opaque était brillante. 
L'enfant se plaignait d'une démangeaison insupportable aux 
narines ; il avait la nuit dos grincemens de dents , une toux 
sèche et convulsive. Son pouls était dur^ fréquent et interr 
mittent. Il y avait tension de l'abdomen , avec borborygme»,, 
douleurs et coliques plus ou moins vives à la région ombi- 
licale , prurit à l'anus. Les urines étaient ordinairement blan<*t' 
châtres, l'appétit tantôt nul, tantôt vorace; enfin le jeune 
malade était d'une maigreur notable. 

» A l'aspect de ces nombreux symptômes, on ne pouvait, 
mécpnpaître une affection vermineuse : aussi mit-on le malade 
à l'usage des anthelminthiques , d'une infusion de mousse 
de Corse et de semen cpntra , alternée avec celle de fou- 
gère mâle. Il lui donna des lavemens avec la décoction de* 
mousse de Corse , de tanaisie et d'absynthe. On faisait des em-^ 
brocations sur le ventre avec un Uniment composé de fiel de 
bceuf et suffisante quantité d'aloès en poudre. Le jeunç 
malade fut purgé avec quelques grains dç calomelas et Tliuile 
de palmù'-'chrisU . 

» Ces purgatifs entraînèrent dans les évacuations aivines. 
des v«rs lombricoides et de petits vers ascarides. On réilersi 
plusieurs fois l'administration de Thuile de ricin, et l'oa 
procura toujours l'expul^on de quelques lombrics et dee^ 
ascarides. 

» On varia l'emploi de ces moyens suivant les circonstances, 
concomitantes. Les attaques devinrent nioins fréquentes et 
moins fortes; Enfin la continuation du même traitement^ 
pendant quelques mois eut pour effet de faire, disparaître, 
les accès épileptiques qui avaient duré l'espace d'ime année 
et 4^ détruire les vers abdominaux. 

» Où pourrait cependant croire que la présence des lombrit 
coïdes irritant la membrane muqueuse intestinale , produisait 
les phéiiomènes nerveux et déterminait l'épilepsie. M.*** est 
âgé aujourd'hui d'environ quai*ante-six ans , et n'a été tour- 
lae^é depuis son enfance d'aucun accès d'épilcpâe, ni d'au^^ 
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^Ê CuQe aficctioD vermineuse. 11 est d'une constitudon vigou- 
^^ reuse , il a de remkonpoint et jouit d'une bonne santé. » 
^m' Un enfant de trois mois de M.*'*''', issu d'une m^re à peine 
H^ %^e de seize ans, et d'une père de vingt; tous deux d'une 
H <!onstîtution très-in-i table et d'une extrême sensibilité , quot- 
^V que n'ayant eu dans leur faniille aucun épileptique, éprouva, 
^B avant d'être parvenu à l'époijue de la dentition , plusieurs 
H|l jitcès de convulsions qui inquiétèrent beaucoup ses parcttS. 
^ ' Elles furent très-fréquentes et violentes , surtout dans les 
muscles de la foce et dans ceux de l'extrémité supérieure et 
mfiérieurc du cûté droit. Cependant la dentition se fit assez ré- 
guIiÈrement; mais vers l'âge de trois Kns et demi , des inou- 
vemens convulsifs survinrent encore , la région dentaire ne 
paraissait y avoir aucune part, l'enfant portait quelquefois 
ses mains au ilez, et il y avait un peu de dilatation de la 
[tupïtle , ce qui me fit soupçonner l'tsistence des vers dans 
le canal intestinal, Je prescrivis des vermifuges qui ne pro- 
duisirent aucune eïcrélion de vers par les selles. Cependant 
après quelques jours de leur usage, je purgeai cet enfant 
avec trois gros d'huile de paîma-chrisd. Il rendit un vers 
stronglè assez gros , avec beaucoup de matières blanchâtres 
(granuleuses. Les mouvemeus convulsifs n'eurent plus Ueu 
iJans les extrémités supérieures et inférieures droites. Mais 
^, teux des muscles de la face quelquefois très-faibles surve- 
■bri^nt encore de temps en temps. Cet enfant , nonohstant-un 
^Vltéitoent usage des boissads relâchantes, adoucissantes, de 
H* quelques poudres tempêtantes , celle de Siahl particulière— 
Ai'eut , et des bains tièdes , paraissait toujours d'une telle ex- 
citabilité qlifon redoutait que les convulsions se renouve— 
lassent. 
^^ Tl'parvint jusqu'à l'âge de cinq ans sans éprouver d'au— 
^^fres convulsions; mais à cette époque elles survinrent et 
^^riVec perle de connaissance , je ne dis pas seulement pen- 
^vdant l'accès, mais encore quelque temps après l'accès. H 
^K^rait oublié les mots propres des choses qu'il connaissait le 
^^ ^ieux. Ce m.il durait plus ou moins de temps, selon la violence 
^Kâe Taccès. Je lis mettre A cctenfant des sangsues aux tempes, 
^B ^fif Ds baigner fréquemment , il fit usage des boissons la- 
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fratctiissantes , relAcliantes , çt quelquefois seulement à ses 
peliis repas il prenait une infusion légère de quinquina avec 
lin peu de vin , ou bien dans la matinée une cuillerée d€ sirop 
de quinquina, lorsqu'il ne voulait pas en prendre l'infusion. 
Un cautère au bras fut établi , et cet enfant guérit de ses accès 
dénature véritablement épileptique sans rendre d'autres vers. 
il n'eut même aucun lessentimcnt de cette épilcpsie pendant 
le travail de la seconde dentition. 11 est vrai que j'avais le 
soin de lui faire prendre très-souvent des bains presque froids 
et de lui faire boire tantât du petit-lait, taot6t du bouillon 
de veau avec quelques berbes relâchantes, et qu'étant sujet 
à des saigneiuens du nez assez fi-équens , je lui faisais mettre 
quelques sangsues aux tempes de loin en loin. 

On voit par cette observation que je n'ai fait usage d'au- 
cun reinède réputé antbelniinlbique , ainsi connu, que je 
n'eusse pas manqué de prescrire si je n'avais retiré du sou- 
lagement des remèdes que je conseillais. 

L'épilepsie par des vers dans les fosses nasales et dans les 
premières voies , n'est pas rare chez les enfans en nourrice , 
ni dans des sujets d'un âge plus avancé; on eu a remarqué 
dans des vieillards même , entr'autres dans un maitre d'école 
d'un village du département du Tarn, qui éprouvait de fré- 
quensaccèsd'épilepsie précédés de longs vertiges. On lui avait 
prescrit divers remèdes anli-épileptiques sans succès. II fit 
usage de la poudre de Saint- jinge comme stcrnutatoire , qui 
lui fil rendre un ver par les narines, et il n'éprouva plus, 
ensuite d'accès d'épilepsie. 

Les ouvertures des corps de divevs épileptiques rapportées 
pai- les auteurs Morgagni, Lieutaud, Tissot particulière- 
ment, ont fourni des exemples de vers trouvés dans les fosses 
nasales ; mais plus fréquemment on a tiouvé dans l'estomac 
et les intestins de quelques épilcptiques , des lombrics , des 
strongles , des ascarides , des tœnia même , quelquefois avec 
inflammation des intestins , souvent avec gangrène , et d'au- 
tres fois avec épaissi ssement de leurs parois ou avec des inva- 
ginations. On a quelquefois trouvé des vers dans la cavité ab- 
dominale , qui s'y étaient fra jé une route en perçant les parois 
intestinales. (Voy. Lieutaud, ff/jï. anat. nied.,l. \, obs. 3o4.) 
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B On a rapporté, à rAcadémic royale de Médecine (séance 
p>4u i4 janvier iSaS), l'hisloire d'une épilepsîe produite par 
' des sangsues qui étaient parvenues- dans l'i^stomac par la dé- 
glutition. 

Lesjeuaesenfans sont aussi sujets à l'épilcp^e qui provient 
des matières saliurrales dans les premières voies [ i ) . 

Diverses observations ont prouvé que , soit par la dispo- 
sition de l'estomac et des intestins grêles, soit par celle des 
organes dé la bile , ou par l'iaertic de ce fluide lui-même , 
les substances alimentaires dont les enfans font usage forment 
une espèce de matière qu'on a appelée saburre , je ne sais 
pourquoi , qui tourne souvent à Vaigre ou à quelqu' espèce 
d'acide (2) capable Je stimuler les nerfs gastriques et intesti- 
naux , d'où les accès d'épilcpsie sont quelquefois la suite. 

Ces accès commencent par des douleurs dans la région 
épigastrique , des uausées, de légers vomissemens de ma- 
tières glaireuses, grisâtres et bniaâtrcs; les enlans ont la 
langue blancfaâtie, des coliques venteuses,avecgonflement du 
ventre , et des borborygmes , accidens qu'on a souvent sus- 
pendus par l'usage simple de huit ou douze grains de ma- 
gnésie donnée tiois ou quatre fois dans la journée dans de 
l'eau de menthe ou de fleurs d'oranger. J'ai moi-même donné 
de la magnésie dans une cuillerée de sirop de chicorée cont- 
posé de rbubarbe, à quelques jeuues enfans que j'ai ainsi 
traités de convulsions ; quant à ceux qui sont atteints d'une 
vraie épilepsîe , je pourrais citer une circonstance dans la- 
quelle j'ai très-heureusement prescrit , 1". quelques grains 
d'ipécacuanha pour produire un léger vomissement; 2". l'u- 
sage de vingt grains de magnésie dans de l'eau de (leurs 
d'oranger ou de menthe simples; 3°. l'eau seconde de cliaur 
dans une infusion de fleurs d'oranger ou de menthe. 

Telles sont les épilepsies auxquelles les enfans sont réel- 

leme&t le plus sujets et qu'on peut comprendre dans l'ar- 

Ltffle ér.lampsie, qui, à parler littéralement, sÎQnilic une ejjul- 



(1) A tahurra , dit Saavagcs, Nosol, ; iI^iioaiÎDi 
lait pai adopter. 
(3) CVjt ca cjne QnaTln avait remarque. 
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^nce ou vision dé quelque» flftmm^s passa^gëres. ScStfrti-' 
ges (r) y a de pltts compris plusieurs autres épilepsiés- cjtai Sul^ 
viennent éf];tilemént non-seulement au^ enfans, înaisr talsA 
dans le cours d'une longue vie. 

(B) Il se fait à- l'âge de puberté , et^ par la conràlution 
propre , un effbrt qui facilite et accfl^re lé développcittéiit 
du- corp», par un surcroît de forces bien remarquable^ 
ilov-seuletnent dans^ les organes de la génération , mais eii- 
core dans le reste dé la constitution qui acquiert une nov- 
velfc vigueur. Gela peut être observé dàny les deux sexes. 
Mais si uttenouveMé vie s^annonce , de nouveaux maux sUif^ 
viennent aussi', parmi: lesquels Tépilépsie doit être comprise'. 

Hippocràie nous a dit (2) que lorsque Fépilepsie arrivait* 
avant la puberté , elle pouvait être guérie pat la Seule i«i-* 
tUre, tandis qu'elle était très-souvent incurable lorsqu'elle 
survenait après cette époque de la' vie. C'est en effet ce qu'ôtf 
ofb'scrve malbeureusement trop souvent ; sans doute que le 
changement qUi se fait dans notre organisation à cet âge 
pt^duit dans^ lé cerveau, qui est le siège constant de l'é-» 
pirepsie, quelque cbangement réel, quoique, peu Côfliiu, 
tâtttôt en mieux et tantôt en mal , puisque quelquefois l'ëpî- 
lëpsie' cesse , et que d'autres fois elle survient pour durer long- 
temps, lé plus souvent toute la: vie. 

Pour comprendre la réalité de ce changement heuréù* ou 
malheureux reliativément à l'épilepsie , il suffit d'obSéi*vcr 
qu'il se fait en' nous-, àFâgede puberté, un développenaent 
sensible en diverses' parties du corps, non-seulement dans la 
tête*, mais- encore successivement dans là poitrine, quîcheï' 
l^onmie est déjà- plus; ample que chei la femme dent fe 
btesin augmente en- capacité, de manière à excéder celui d* 
l'homme (3). 

Bsâis Fun etTautre sexe les vertèbres qui formaient d'a- 



(ï) Edampsia^ DCosol. meth,, class. iv , tom. t, p.'^ôg. 
(a) Voyez Vaphor. 7 éCHipp,, sect. V. 

(55 Ployez itftf répdDSiB à M. Antoine Petit sur la critique de mon 
Uist. del'Anat, , publiée par M. Duchanoy, J'y ai fait cfetttf tvnétsittjf» 
natomique. 
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liord une colonne presque droite , Aoissent, laoyennant leur 
ossillcatioa , par ea former une qui est alteruaÛTeinent con- 
lournée quatre fois. Or, un tel cliaDgement , déjà complet, 
dans la coloDoe vert^rale,à l'âge du gmbené , ne peut man- 
quer d'opérer un dti place ment des vaisseaux sauyitins qoi 
la parcourent et conséquemmentui^^cbangeuientqaelconque 
dai>s la circulation du sang , tel que ce liquide se porte en 
ptus ou moins )<rande abondance dans tels ou tels organes et 
dans le cerveau particulièrement dans l'état naturel, et en- 
core plus s'il existe dans L'individu un vice scrogdiulenx , 
scorbutique, vénérien, qui eu altère la structure. 

Cliez les filles , les seins se tuoiéfîeut , la pupille des ma- 
melles se développe et devient plus sensible , en même temps 
qu'elle rougit, ainsi que sou disque. On a de plus observé, 
le QTOnàBarvée un des premiers , que cLez elles la mauice , 
■pii était jusqu'alors d'une couleur blanchâtre , rougit par le 
^ang qui s'y porte et que ses vai^iseaux deviennent plus amples 
<;q même temps que cet organe prend une nouvelle forme 
et qu'il acquiert une texture 'musculaire. Les règles comr- 
lueacent alors bieutùt à survenir, les wîas ayant toujours 
avec la matrice une intime correspandance. 

D'autres cbaoge meus s'opèrent aussi chez les jeunes mâles; 
leurs testicules , qui étaient très-petits, arrondis , ac({uièreat 
^is de volume, et la distinction de l'épididyme et du dldyme 
M prononce davantage. Ëntin , qui ignore que chez les gar- 
çons, comme chez les filles, il se lait ime aiopLialion rcmar- 
^nable dans l'ouverture de la glotte, d'où résulte un chau- 
gement dans la voix qui , d'aîgue qu'elle était, devient plut 
gMTc et plus forte. On pourrait ajouter que toutes les autres 
pMtip» de notre corps prennent, à l'âge de pubertû, un 
Mrcroit de force qui se développe long-temps , jusqu'à ce 
^'enJîa nous arrivions à notre propre destruction. 

Qu'on nous pemiettecelte digression; uousne l'avons faite 
qpie pour appuyer l'opinion A' Uippocrate et des grands in^ 
daeiBsqui lui ont succédé ; ils ont tous reconnu qu'd se faisait 
en nous de grands cLangemens à l'àgç de puberté , dans les 
maladies, soit eu bien, soit en mal. C'est donc avec beau- 
coup de raison et pour l'avantage de l'art de guéiii que plu- 
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sieurs médecins ont publié de bons ouvrages sur les maladies 
de la croissance. Aussi n'est-ce pas sans intérêt que j'ai lu 
celui que M. le docteur Duchamp (i) a publié sur cet im- 
port&nl sujet ; il y a consacré un. article sur l'épilepsie dans 
lequel sont exposées quelques observations intéressantes sur 
celte maladie survenue à des adolescens dont la taille avait 
pris dans quelques-uns un accriùssement plus ou moins ex- 
traordinaire ; d'autres qui avaient éprouvé des épistaxis Vk, 
saigneinens du nez qui s'étaient supprimés , tandis que dan 
d'autres , plétlioriques , ils ne sont pas survenus , et malbcft* 
reusement, car Vépislaxis leur eût été utile. M. Duchamp. 
parie de lépilepsie sui'venue à quelques adolescens, dont la 
peau avait été alTectée par divers vices, avec ou sans éniptîoik 
cutanée. 

Nous avons nous -même eu connaissance de pluseorS' 
jeunes épUeptiques qui ont heureusement guéri de leur m»- 
ladie par le seul bienfait de la puberté , tandis que d'autres , 
aucoQtraire,eaontéprou-vé des accès, quoiqu'ils n'en eussent 
pas encore eu , et d'autres cbez lesquels les accès sont reveaus 
à l'âge de puberté plus violens et plus fréquens qu'ils Da- 
taient déjà été . malgré tous les secours de l'art. 

Quant aux accès d'épïlepsie dans l'dge adulte , s'ils sur- 
viennent quelquefois par des causes originelles ou par— - 
d'autres occasionellas , c'est beaucoup moins fréquent que- - 
dans un âge antérieur, mais plus souvent cependant que 
diez les persoimes plus âgées. 

Les accès dans l'âge de vigueur sont généralement beau^ 
coup plus intenses que ceux qui surviennent cLei des per- 
sonnes débiles, d'où peut-être lui est survenue la dénouii- - 
nation de morlius Herculceus sous laquelle les plus anciens 
médecins ont connu l'épilepsie. En effet , ou a peine à croire 
que des épileptiques aient pu , dans leurs accès , donner des 
preuves d'une force prodigieuse en rompant des corps qui 
eussent résisté à tous leurs efforts s'ils avaient joui de leur 
pleine santé. Il résulte donc qu'il périt de l'épilepsie plus de 

lar M. Duchamp , iJorlïur en inéJ. , 
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personnes dans I'Arc adnlie , qu'il r 

de jeunes et de vieux. Plusieurs d'entre eu: 

poplexie , souvent par un épancliemcnt de s 

dans le cerveau ; aussi est-il souvent nécessaire , pour prévenir 

ce fatal événement , de recourir à la saignée lorsqu'il y a de 

vrais signes de pléthore. 

Quant à Fépilepsie des vieillards , si elle est moins fré- 
quente et en apparence moins violente que celle des per- 
sonnes moins âgées , elle est cependant celle qu'on guérit 
le moins , l'assoupissement qui lui succède étant plus in- 
tense : aussi fînit-elie tiès-souvent par la paralysie ou par 
l'apoplesie, quelquefois aussi par la gangrène extérieure et 
intérieure , souvent encore par r^dématic et l'hydropisie 
même qui en est une suite. Les ouvertures des corps d^ 
personnes âgées qui ont péri de cette malacLe ont souvent 
appris qu'au lieu du saug épanché dans le cerveau et dans 
la moelle épinière, il y avait dans le crâne et dans le canal 
vertébral beaucoup plus de sérosité que dans l'état naturel, 
quelquefois avec d'autres épanclieniuiis d'eau dans la poi- 
trine , dans le bas-ventre, etc. 



SECTION TII. 



Pronostic de f ÉpUepsic. 



L'épilepsie , quoique malheureusement Irés-conimûn^ , 
est l'une des m.iladies que l'on guérit le plus difUcilement 
et ie plus rarement. Cependant on a de plus fréquens succès 
qu'on ne le croit généralement. C'est ce que savent les inéde- 

is qui traitent celte maladie d'après ses causes connues , 
I dont chacune d'elles réclame des remèdes particuliers. , 

Il y a peu de malades qui meurent immédiate ment de 
l'épilepsie même ; les accès de cette maladie étant souvent 
suivis de l'apoplexie et de la paralysie en général, ou de 
la goutte sereine , de la perte de l'odorat , de l'ou'ie , du lou- 
cher, ainsi que de la suppression d'autres fonctions plus 
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OU moins importantes, cay comprenant les jdiverses alié- 
nations mentaks, paisibles ou avec fureur, 'd'où il résidte 
•que plusieurs maniaques sont devenus épileptiques , on ré- 
ciproquement que quelques^ns de ceux-ci ont fini par être 
maniaques (i). 

J'ai vu des épileptiques qui sont Testés dans un état de 
stupidÂté constante , leurs accès .étant quelquefois plus rares 
^t Jii)eai»cQup >moins violens; le marasme s'^ souvent rémi 
♦pjus ou aDnk>ins vite à ce triste état (2}. 

S^es.^iiept^ues meurezDt ^pielquefois de 9fiicope, qu'il ne 
•f04|t fias confondue areic l'apoplexie. 

Les muitfttions de ces maladies sont trè»-coniniunps; et 
iattt moeux si elles deviennent inoins graves et d'vn traite* 
(inentjplus facile ; mais souvent celles qui siiocèdent sont pins 
funestes. 

. M Sur quatre-vin^t^cînq femnues , dît M. Esquirol^ de 
loni >âge existant dans le quartier des épilêptiques «de l'Lé- 
pilal de la ^pètrière , sont comprises quaramfte-sîx hysté- 
riques , dont quelques-unes ont des accès de ma^nie ; presqne 
toutes les autres sont hypochondriâqucs ; aucane ne tombe 
dans la démence. Sur trois cent trente -neuf autres dont 
M. Esquirol rend compte , trente sont maniaques ; trente- 
quatre sont furieuses , trois seulement après l'accès ; cent 
quarante- cinq sont en démence , seize constamment ; les 
autres ne le sont qu'aprèi l'accès, et defv^ sont furieuses ; 
huit sont idiotes ; cinquante sont habituellement raisonna- 
bles , mais avec absence de mémoire plus ou moins fré- 
— —— ^— — ■^— — — ^— ^^i*" ■ ■ I — — ^ * I — — .^— ^— — 

(*!) Les ouTragesqui ont été «publî^s ju8qu''icî kur cci objet sont pleîus 
d'obflervatîona qui le comfirfXMDt. On ea trouvera 'd'afrtr m xkios |e vo- 
Lune <|ii0';Tieaitd9 faire paraître M. Le dooieur Ctâmed {d^im Panhm 
fonsi^ér^ chez les aliénés , recherches fakes dpfis le serUcfi de jeu 
JP/. Royer-CoUard et M, Faquirol, in-8. Paris i8a6, cbez 6aitiièr« , lir 
braire , rue cle l^Ëcolc de Mëdccloe , n<» i4< 

(3) lïofl ancîei» croyaient , avec raison , que les nerfs élHÎeot'non -seu- 
lement les organes de la scnsibiiitë, mais encore qu^ils concouraient 
beaucoup \ la nutrition; cela est prouvé par plusieurs ol^servafâons qui 
ont servi de .base À l^opiuion de f faillis * de Glisson, de Mayow^ lesquels 
ont soutenu celle des anciens. Nos modernes 09 1 , après Boerliaave ^ 
trop^attilbué \ cet c^gard au sysft^mc vasoulaîre et pas assez aux nerfs. 
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Htacnte ou bien ies idéas exaltées , qudques-iiucs en déliic 
Hbgace , toutes avec une tenilance à Ja déiuimce. Enfin^ il 
^ba des femmes tpileptiquts quiik'""! aucuue a]*eiTatU>H an 
i'iii tel lige ace , uiaîs qa\ sont d'une tics-gvancWsusceptibUil^ 
et du caracièrelf plus bizane (i), « 

Vépïle[me iiUojiaUùque est plus fâcheuse que Vépih-psie. 
sympathique, sans doute très-souvent jaKce que connais- 
âaut niIcuK la cause de celte deraièie , ou la traite plus di- 
rectcuie&t pouj' en jM-évenir les fâcheux elïcts sur le cei- 
veau. Gela est si souvent vrai que , panui les gt^étisons de 
l'éptlepsie , dont les auteurs unt cité de nombreux exemples , 
la plupart coucerneut celles qui sont réputées .ympa/A/yMc*.' 
Baos l'épilepsie idiopatliîque , l'accès peut être préoédé 
parles plus fortes convulsions, parlamanie^ par l'apoplcMe 
et par les syncopes , ou ces maladies succèdent à l'é^ilepsie' ; 
au lieu que lorsque les accès eut un siège sympathique, soit 
klaiis le tronc, soit dans les lucm.bres, ils sont précédés par 
.des symptômes moins graves (2),, tels que des douleurs , des 
crampes, des roufjeurs, des é»-uptions, uh sendmcut d« 
froid , de chaud, dans Le tronc ou dans les meuibi-es, Ou 
{>eut (dors tjaiter l'épileplique av^cc plus de succès. 

Cependant l'épilcpsie qui survient sans auctai syniplûuic 
^écorseur , peut être infiniment grave et souvent imposable 
J guérir , ce qui fait qu'on ne peut quelquefois l'empéchei* 
d'être aussi funeste ; ce qui a fait dire à Qiisrin (3) : Epi- 
lepsia quœ absque signo prannonenle ingruU , Jerè incura- 
bilis est, sans doute parce que le traitement que cette épi- 
lepsie réclame n'est indiqué par aucun si[;ne manifeste. 

Les épilepsies dont la cause médiate existe dans les or- 
gaoes de la poitrine et du bas-ventre , sont ordinairement 
annoncées par les signes précurseurs de leurs accès, plu- 
sieurs par un trouble plus ou moins long des fonctions dç 

ti) Mémoire lurl-In/luence de iEpUepslcrt sur le> fonctions dn ctr- 
veau , lu il l'Académie roynie des SciencM , par M. F.sqa'irol. 

(a) EpUtpiia. Oplimani etl-a manibut patùbia-ve inilium fierl , fîeii 

1« taterihut, pcssiiiium k capile. Celle, rla re medic, eap 8 , nrl : 
Bfttit Bippaerate in lib. pradictinn. 
(3) De Epitepiia in morbii chroiticii , t.lr, p. ij. 
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l'organe alTeclé , quelquefois par des douleurs même qûT 
I 'cèlent le si^ge de l'^pilepsie sympathique (i). C'est pourquoi 
I ^on doit porter alors toute son attention pour parvenir à 
I ^couvrir le siège primitif, afin de le détruire par un bon 
l remède. 

Les épilepsies dont les accès se rapprochent en deveuanl 
|~]))us TÎolens, sont presque toujours incurables, ainsi que 
f Telles qui sont héréditaires, surtout lorsqu'on les apporte 
issant, ces dernières étant le plus souvent de nature 
I '«ci'ophulcuse ou racliitique et presque toujours incurablu. 
-Cependanton en a guéri quelques-unes en détruisant leTÎM 
['qui les occasîonait. 

Quant aux épilepsies qui le surviennent qn« quelque (efnps 
|t>après la naissance, quoique d'origine, elles sont aussi trt»- 
r ;dïflicilcs à guérir ; mais elles ne sont pas toujours incurables. 
Les épilepsies qui se manifeslcnt avant l'âge de pubeilt 
I i^t qui ont plusieurs accès, sont plus ou moins durablei cl 
liÇeuvent éprouver des amendemens , surtout vers la fu- 
; plus tard , elles sont souvent incurables (2). 
ïM rare que l'épilepsie qui dure depuis quelques années 
J eliC7. les adultes , diez les hommes surtout , soit guérie par 
f 4b seule nature ÇA). Les femmes peuvent offrir de plus grandes 
l 'jfariations dans les accès épileptiques et dans leurs maladies 
['chroniques, depuis l'origine de leur menstruation , jusque 
t-ee qu'elle ait cessé. 

TU aussi des hommes et des femmes qui ont été guéris 
f 'as l'épilepsie par le rétablissement d'un flux hémorrhoidïl- 



f^ ^(1) Scbehiics(o4j. BifiJ. .Ub. i.de E}>ikpsia) , qui a coumi le prî» 
d'une pareille étude , s'tst particulièrement occupe k rapporter des eiMi- 
plea d'éjiîlepsîes sympathiijiits pour uoqs eu faire connaître luaantéeéJtiU. 
en les comparant quElcjneroïs k ci^ui qui aunanci.'ut I'épi)epaie iilii^'- 
thique pour en fuirc Toir la diflërence quand cela est possible. Ce triv^ 
ea[ prëcicui. 

(î) Voyei Uipp. , aecl. V, ephor. 7. 

{3j Bippocrale ya plus loin, car il dit : quuni cetale adeiiUisfaeritm»'' 
but non amplius curabilis est. De morbosaceo, xiii , i55. Ci^penilDD'H 
résultut* de l'eiipérience ne suut pas si sévères, puiaquD tant dcbrll" 
GurDB , chez lus adultes , ont été raites et hWa reconnues. 
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K-))'aiitres au contraire l'ont ilé quelquefois lorsqu'on eo a 
■'Aîtruit la cause, sans savoir pourquoi (i). 

Tùsot (2) cite Léoniceni , médecin célèbre d'Italie du 
I Mieième siècle, qui fut épileptique pendant trcnle ans, et 
L^pû guérit de sa maladie on ne &ait comment; on sait seu- 
lent qu'il est mort presque cenlenaiie. 
)n a dit, et c'est aussi notre opinion , que les épilepsles 
ne proviennent que d'un excès de sensibilité et d'irri— 
'-^'tabïlité , sans lésion organique du cerveau ou d'autres or- 
ganes , étaient généralement moins dangereuses que les 
autres (3j ; bien plus , qu'elles pouvaient finir heureusement , 
_ la cause qui les produisait s'aiTaiblissant avec l'âge. 
V ■ L'^pilepsie qui ne provient cbez les filles nubiles que de 
^iltnpdeseusibilitéde l'utérus et par défaut de règles, ou parce 
^^'ellesne sont pas assez abondantes ni régulières ,peut être 
qaelqnefbis guérie par le mariage) mais il en est d'autres, 
dont le siège sympathique ou déterminant est dans la ma— 
_ trice, avec lésions reconnues dans cet organe, pour les- 
^■^œlles le mariage pouriaît être nuisible , comme il l'est toU' 
H|JDtuï dans les épilcpslus idiopatliiques. 

" On peut dire que les épilepsies qui sont une suite de la 
^éthore seule , sans autre complication , pquveqt être 
piuR heureusement traitées que celles qui proviennent de 
trop grandes évacuations ; car on obvie plutôt à l'excès des 
fercfsqu'àlcur diminution, surtout si celle-ci est considérable 
et produite par des évacuations extrêmes, et encore plus si, 
Oioïque en quantité médiocre , elles ont duré long-temps. 

En général les accès qui surviennent pendant la nuit sont 
pfau funestes que pendant le jour; peut-être parce que 
très-souvent ils ne sont reconnus que quelque temps après 
u qu'ils sont devenus U'op intenses et que les 
ces sont épuisées. 
' Les épilepsics fébriles, sans éruptions , peuvent être gué- 
I naturellement par quelques accès de fièvre intermit- 

(0 ^oyi *" i"! enemfle , p. a35. 
(ijTisiOT, del'Épilepiie, p. ai8. 
[3) OoiTi.Mf^d. priit.,p. iBJ. 



3S{ PBONOBTIC Dt 

tente, tierce particulièrement, ou par une fiivre c 
bilieuse quelquefois , comme nous en avons rapporté îles 
csetnpies (p. 258 et suiv.). 

On a plusieurs fois observé que des fièvres continues, 
survenues à des épileptiques, les avaient guéris de leurs 
accès , mais que quelquefois ceux-ci avaient reparu après 
la guérison. 

Lazare Rivihre affinne, après Hippocrate et après d'autres 
grands médecins, que la fièvre quarte guérit des épîleptiquesi 
mais cHa n'a pas toujours été confirmé (i). M. Maisonneu^e 
(pag. to3j dit qu'un homme mordu par un chien fut tel- 
lement saisi de frayeur, qu'il devint épileptique, et qu'une 
fièvre tierce qu'il eut en suspendit les accès ; mais cette 
fièvre ayant été guérie par le quinquina , les accès re- 
vinrent (a). 

Les éptlcpsies qui surviennent dans les fièvres ex an tliéma- 
tiques , sont souvent guéries par l'éruption qui leur est na- 
turelle ; elles peuvent aussi être heureusement traitées par 
les remèdes appropriés à ce genre de lièvres , en rétablissant 
l'ordre des éruptions, dans la petite-vérole partlculièi'emeiit. 
(Voyez ci-dessus p. aGSetsuiv.) " 

Quant à l'épilepsie sans fièvre , qui provient de quelque 
vice reconnu (voy. p. 371 et suiv.), d'abord sans éruptions, 
elle peut être guérie si ces éruptions surviennent , soit uatu' 
rellement. Soit par un traitement approprié ; autrement elle 
est incurable. 

Les épilepsies compliquées d'autres maladies sont d'autant 
plus difficiles à traiter que ces complications sont multipliées, 
et difficiles k reconnaître ; reste cnsdite à juger si la cause 
est curahle ou non. 

Il faut , pour le pronostic , prendre garde de ne pas 
confondre un simple accès épileptique , avec une vraie 
épilepsie qui aurait plusieurs accès. Un grand nombre de 
malades n'en ont eu qu'un seul dont ils ont heureuseinesl 
guéri , tandis que dans d'auti'es il a été morCel. Nous avons 

( I ) D'où ou a dit ; quartana £fiil^tiix vindex , appellalu 
(a) Voyes précëdcmnitiit l'art. Epihpiit hydropkubique 
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^à dit que des accès épilcptiriues avaient été guéris par 
^s fièvres intermittentes, tierces, ou cjitaries, par des hé' 
norrlioides , par des diarrhées , par qtielques éruptions 
qUaoécs avec ou sans altérations du tissu de la peau , enfin 
ptès divers heureux chanj^emens morbides. : 

I Quelques ieimiies qui ont eu des accès d'épilepsie pendant 
tenr f;rossesse , n'en ont éprouvé aucun autre dans la suite 
k leur vie ; d'autres , au contraire , n'ont eu aucun actes 
l'^pilepsie pendant leurs grossesses ou leurs accouchemens , 
^oïqu'elles en eussent eu de très-fréquens et violens aupa— 
jïlwant. Quelques-unes sont moites avec l'enfant qu'ellet 
pprtaient, tandis que d'autres ont perdu leur enfant et loi 
Mit survécu en conservant une bonne santé : d'où il résulte 
j|Oe souvent les femmes qui éprouvent des accès d'épilepsie 
l^eudant la grossesse , n'en ont ensuite plus le reste de leur 
ifie, (Voy. p. SaBetsuiv. ) 

1 II est étonnant, dit Pechlin, que des femmes épilep- 
Bques qui éprouvent tous les jours un ou plusieui'S accès 
ipn les réduisent dans le plus fâcheux état, accouchent 
■luelqueiois d'enfans qui parcourent avec beaucoup de force 
iBie vie longue et robuste, sans aucune apparence d'épi-* 
kftsie. Nous pourrions dire aussi que nous avons vu deux 
Ijeunes femmes d'une extrême sensibilité , qui ont été pen» 
fiant tout le temps de leur grossesse cruellement tourmentées 
fH' des accès ayant toutes les apparences de ceux que les 
^leptiques éprouvent , et qui y ont non-seulement résisté» 
Bais même qui ont heureusement accouché ; l'une , à la vé* 
tité, d'un enfant très-faible, ressemblant à un fœtus de 
Mx à sept mois, el qui s'est cependant élevé ; l'autre , an 
tontraire, d'un enfant très-bien constitué: ils ont vécu tous 
Aeux et n'ont pnint éprouvé d'accès épilepliques. 
> Ces accès chez les enfans , quoique paraissant plus violens 
Ifue ceiuc qu'éprouveraient les adultes et les vietllai-ds , sont 
Cependant moins dangereux. Ceux qui surviennent pendant 
k première dentition peuvent éprouver des récidives à la 
iDConde et se renouveler lors de l'éruption des dents de ^o- 

t- U ne iaut pas négliger le traitej^ent des accès épilcptif- 
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€(ues lorsqu'ils s'aunoncent par leurs signes les plus légers, 
ces accès pouvant progressivement devenir plus graves el 
enfiu luoriels. 

Ou diminuera le nombre des épilepsîes lorsqu'on négli- 
gera moins qu'on le fait le trnitemeiit des maladies aux- 
quelles l'epilepsie se réunit ou succède ; enfin que l'on eu 
saura mieux varier )e tiait«menl selnn leurs espèces. 

Ou sait que des épilepsies ont été plusieurs fois guéries 
pai des abcès survenus dans les parties externes cl même 
dans des parties iuterneg , moyennant des excrétions dilTé- 
rentes ; par des cautères , des ve'sicatoires , par la section de 
certains nerfs externes , par des brûlures accidentelles ou ar- 
tificiellement faites , par des ligatures , ou parce qu'elles ont 
été opérées par des topiques, etc. Nous en avons rapporté des 
exemples dans cet ouvrage , d'après les auteurs et d'après 
notre propre pratique. 

On a vu des épilepsies disparaître après l'issue d'une ou 
de plusieurs esquilles, d'aue ancienne plaie, après l'ex- 
traction d'une Lalle, etc. 

L'épilepsie dans laquelle les fonctions animales sont ple>- 
nemcnt abolies , ou dans laquelle les convulsions toniques 
ou clouicjues sont très-fortes avec suppression ou rétruc^oo 
des membres, quelquefois avec excrétion involontaire des 
urines, de la semence , des matières fécales, etc. , finit sou- 
vent par une apoplexie oa paralysie mortelles. Cependant 
ou a vu , comme nous l'avons déjà dit , des épilepsies avec 
apparence du danger le plus imminent ou pendant le cours 
d'une fièvre continue , exantbémalique ou avec des érup- 
tions critiques, heureusement finir par des évacuadons 
bilieuses, quelquefois après l'apparition de la jatmîsse. 

Les épileptiques qui, après un accès, resleut abattus, 
stupéfaits et dans une totale inaction , ne sont pas souvent 
éloignés d'un autre accès encore plus violent que celui qui a 
précédé. Cependant il faut observer que dans les vieillards 
les accès d'épilepsie finissent par une attaque d'apoplexie 
plus souvent que dans un âge moins avancé. 

C'est d'un bon au;[ure qne la reiipirailon reste libre pen- 
dant les accès épdcpliques, quoique quelquefois avec d'autres 
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iptomes eflrayans. Ea général ^ les accès d'epilcpsîe qui 
nrviennent peu de temps apiÈs la naissance sont mortels. 

Les épilepsies qui proviennent d'une mauvaise conforma- 
iîoii àa crâne , de la colonne vertébrale ou de quelque l'é- 
a, par vice scropliuleux , rachitîque, ainsi que ceHes qui 
it avec aiFection morbide incurable de quelque organu ia- 
ilirse , sont presque toujours incurables. 

La plupart des épileptiques sont atteints, dans les inter^ 

[■lies des accès , d'une profonde inélauciilie qui tient sou- 

t autant au physique qu'au moral. Plusieurs éprou- 

t le plus violent chagriu d'avoir une maladie que la 

lC»ciété regarde comme une espèce A' opprobre ; cependant 

'nsieurs de ces malades sont souvent atteints d'un em— 

trras dai)s les viscères abdominaux qui cause leur raglan- 

Jie j mais cette épîlepsie est alors plus facile à guérir que 

lie dont on ne connaît ni le siège ni la cause. 

On a vu des accès d'épilepsie guéris spontanément ; mais 

Irès-souvcntilssontrevenusdansuniigeplusoumoinaavancé, 

après de vives commotions de l'âme, lafrayeur surtout, des 

iiites, des blessures du crâne ou après d'autres accidens. 

Des personnes que l'on regardait comme stupides ayant 

prouvé des accès d'épilepsie , ont paru , plus ou moins de 

ips après , avoir plus d'esprit qu'avant leur maladie : oti 

içoit que cela peut être , quoique plus souvent ou ait 

lervé le contraire, des gens d'esprit étant devenus Iiébêtes 

toib-eeulement après de violens accès , mais même quel- 

[nefois après des accès légei's. 

11 résulte de tout ce que nous venons de dire , que rien 

'est plus difficile que de porter un juste pronostic sur les 

âtes de l'épilepsie, ainsi que d'en prescrire le véritable trai- 

Iffnent , ce qui fait qu'elle est très-souvent incurable [i) , et 

|ue toujotirs parce que lorsqu'elle connnence à s'an- 

er, ses vrais symptômes ne sont pas assez prononcés 



1 



(i) Quurin avoue avec aa véracité Drilinolre , qu'une {ouiie fiUe de ueuf 
qu'ilcrojaitiocurBblecl'iiucé|)ilepsîr,futccpeudanlguériopar uare- 
w le niccès duquel il compltiil peu. { Animait- piaU. de dii-erti. 
s- .1.6.) 



IH^: 
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pour en connaître la cause ; aussi Morgagni a-t-il énûs 
glande vérilé quaoU il a dit : f'erum hœc per alios quoqtta 
jnorbos laie païens nécessitas variœ , ac multiplicis curatio- 
nis summam Jacit, in rectè medendo diffleuUatem (i). 
Ajoutons 4 cela que Irès-souvent lorsqu'on reconnaît la vraie 
caosc de l'épilepiiic , si Ton y est heureuseuient parvenu, 
ou reconnaii aussi l'impossibilité de la détruive par ai 
des moyens connus. 



SECTION VIII. 

Traitement de t'Épilepsie pendant fat 



1 



Il faut faire coucher le malade sur son dos, un peu in- 
cliné de l'un ou de l'autre càté du corps , sur un ou deux 
matelas, la tète un peu releve'e , dans un Heu éclairé pour 
l'avoir toujours sous ses yeux ; il faut lui donner tous les 
soins convenables, et comme il est privé de sa raison et 
auvent agité par des mouvemens convubiis , on doit le 
faire contenir sans violence , mais avec sûreté, par des aides 
et par des lacets de linge ou autres moyens qui ne le ble»- 
sent pas, en lui permettant toutefois les mouvemens dont il 
peut jouir, sans aucun risque pour lui de se faire aucune 
ËactUTC ni contusion. 

L'idée où l'on est dans quelques pays de maintenir les 
pouces de pareils malades dans un certain écartement , pour 
rendre les accès plus doux et plus courts, est aussi absurde 
que ridicule et dangereuse (2). 

11 est convenable de faire mettre entre les dents du malade 
un petit rouleau de linge pour l'empêcber de se mordre la 
langue ou de se rompre les dents , comme cela arrive quel- 
quefois par les convulsions des muscles moteurs de la inâ- 
clioire inférieure , lesquelles peuvent être si fortes, que des 
épileptiques se sont dilacéré les lèvres ou la langue , de 

(i) Epia. IX, art. aS. 

(aï CbKi: idée provient ifeee que Iw épilepliques ont, génërfllcmcnt peu- 
(hat leur» accès , 1m ponces clans une forte flexion cdqvuIsÎvc , tToi od 
% pu croira ([u'en l'empilchanl on ferait cesser l'accja, n qui eStiiiiUC. 
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maiiière quelquefois que la pointe de cet organe eu a été 
détachée. 

Il iaut aussi placer la tète daiis luie situation propre à fa- 

' cUiter l'éconletnent de la salive qui est ordinairement alors 
sécrétée et excernée avec d'autant plus d'abondai^e , que 
les convulsions sont cloniques et quel'accès estviolentet long, 
(oit par rapport au sang qui afflue pendant l'accès dans les 
glandes salivaires, dans la membrane muqueuse de labouche, 

' du pharynx , de l'œsophage et des voies aériennes , soit parce ■ 
que ce liquide y est déterminé par les violentes contractions 
du cœur et des aitires qui portent en même temps le sang 
au cerveau abondamment, soit encore parce que ce liquide 

13 arrive davantage par suite des contiactions convulsives des 
muscles de la bouche , de la langue , du voile du palais et 
du pharynx. 
Cest à cette dernière cause qu'il fout attribuer la salive 
fcumeuse et l'excédante quantité des humeurs séreuses et 
muqueuses que les épileptiques rendent pai- la bouche , 
quoique quelquefois cette excrétion soit épaisse comme de 



la glu ; elle peut aussi être 
qui a lieu fréquemment. 
Pendant le cours des accè 
r des mouvcmeas convulsifs , 



sanguinolente ; c est même ce 



, amsi qui 



dans les intervalles 



1 survient , il faut observes 
F que » l'assoupissement est alors plus ou moins profond, on 
^doit en profiler pour faire avaler , s'il est possible, à ces mal- 
Plieureux malades, de petites cuillerées d'eau de Ilcucs d'o- 
nianger , de menthe , avec cinq k sU gouttes seulement d'al- 
rtïli volatil, etc. (i). 

quelquefois prescrit avec succès quelques cuillerées 
Id'oxymel simple pour facihter l'excrétion de la salive et 
tpout lui donner de la fluidité lorsqu'elle est trop visqueuse. 



(i) M. Cme , profeaaeor i la Faculli- da Mcdecioe de Strasbourp u , ea 

ieniicr Keu, conBeiQû de préférer l'aciae oarboiii(l"e à l'alkali volalil, sans 

ioute pour éviter l'eLcitatkia qHei'alkâli volatilpaut produire. Mais u'ist- 

rQ pas plutôt utile que coDlmire? et la mambrano buccale et las Rcnoives 

[gorgées d'une salive stimulante, U salivation n'esl-olle pas plutôt 

LltranUgeuM 91M miiûible ï l'heureuse soltitioa de l'arcis. Voycr l'élos* 

F 4b U. Cuie» par M. Totu-des , pag. 19. 
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Te n'approure nullement l-a mûlliode ti'op couunuhé âe'ti 
couer violemment les épilepliqucs pendant l'accès, ni celle de 
prescrire des stîtnulans tant internes qu'externes ; ils ^e sont 
propi'es qu'à augmenter l'intensité de l'accès. Les errkins 
un peu fbrts doivent même être soigneusement évités , de 
peur d'exciter l'étemuement aux épileptiqucs. Seulement 
peut-on leur faire Hairer alors momentanémenl la fumée 
des plumes ou du cuir bnilés ; du vinaij;re simple on quel- 
quefois celui des quatre voleurs, ou encore mieux de la tein- 
ture de castor, d'assa-ftetlda. Ces errhîns stimulent légère- 
ment la membrane pituitaire , sans ordinairement provoquer 
l'éternuementuile Tomisseinent , qui sont à craindre eC qu'il 
faut aussi soijsneusement éviter de peur de le déterminer , et 
d'exciter un inilux de sang dans le cerveau , où ce liquide ne se 
porte qu'en trop grande quantité. Il est même des sujets qui 
sont si irritables , que les plus légei-s errliins , ne bornant pas 
leurs eft'ets à provoquer l'excrétion de l'Lumcur pituitaire, ex- 
citent , quoi qu'on fasse , les éternueniens et tes vomisse- 
mens : aitssi faut-Il alors soigneusement s'en abstenir, même 
des plus légers. J'ai quelquefois observé qu'alors l'oxycrat 
léger pouvait être généralement introduit daud les narines, 
et en faire avaler aux malades une certaine quantité par pe- 
tites cuillerées. 

Qu'on lise les remarques importantes de CœUus-Aure~ 
lianus , de Vahalva , de Van~S-\vîélen , de Morgngni, de 
Tissai, etc., relatives à toutes les odeurs stimulantes, et 
l'on sera convaincu, non- seulement de leur peu d'effica- 
cité , mais encore de leur danger dans la plupart des cas ,■ 
surtout lorsque les accès d'iîpilepsic sont viole ns : je n'ignore 
pourtant pas qUe des médecins recommandables ont cru que 
pendant l'accès, l'épileptique jouissait peu de la faculté de 
percevoir les odeurs, s'il ne l'avait même entièrement per- 
due , soit parce que les nerfs olfactifs répandus dans la mem- 
brane pituitaire avaient alors très-peu de sensibilité, soit 
parce que le sensorium commune devait être dans un tel état 
de stupeur , qu'il ne ressentait pas l'action des errbins. Je 
veux bien croire que l'épUeptique n'en a pas mentali 
le discernement quant à la sensation ; mais les effets d 
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moyens sur le cerveau n'en sont pas moiDS appaiens par la 
ïougeur du visaige qui survient ou qui augmente quijlquel'ois 
par leur usage. Portons les stimulations loin du cerveau et 
cet organe même, ou trop près de lui. 
On a quelquefois, dans la rémittence de l'accès épilep- 
itilement administre des lavemens purgatifs et même 
peu forts, dans l'intention de provoquer des évacuations 
alvines et ^le diminuer en même temps l'irritation des mem- 
branes du cerveau et de cet organe lui-même. En effet, 
pratique est utile alors comme en divers autres cas. 
Oa fait aussi quelquefois , avec avantage , quelques fric- 
dans l'intervalle des accès ; car pendant leur durée on 
ae peut souvent les faire , ou elles sont superflues ; on les pra- 
tique , quand cela est possible et sans inconvénient, sui- le 
bas-ventre, sur l'épine et sur les extrémilés supérieures et 
inférieures. Mais à cet égard les médecins ne sont pas 
d'accord , les uns préfèrent les linimens alcoobques, spiri- 
tueux , très-toniques ; d'autres préfèrent les Imileux onc- 
laeux , relâclians réunis aux anodins. Je pense que lorsque 
les spasmes ont lieu dans une cpilcpsie sjmpalhico- idio- 
pathique , les huileux conviennent davantage ; que le con- 
traire a lieu dans celles qui sont idiopathica-sympatKiquei ^ 
Ce sont les lînimens stimulans qu'il faut dans ces derniers cas 
employer j mais la grande diHïculté c'est de reconnaître cette 
différence (i). Les frictions doivent donc alors être faites 
avec des liqueurs spiritueuses. Cependant s'd y avait une 
forte lièvre et trop de douleur dans une partie externe , il ne 
faudrait pas employer les topiques très-stimulans , mais les 
anodins qui conviendraient alors davantage sur le lieu affecté. 
IL faut surtout éviter d'irriter la plante des pieds , parti- 
culièrement aux enfans qui ont lesnerfstrès-sensibles. Van-~ 
Swiéten (Apbor. Boerh. , 1075) parle d'une jeune fille dont 



(1) flforgagni , d'apris Albeitini , grand praticien, avait conaeiilé 
avec succès de faire frotter l'épine du dos , pendant l'accès , avec de 
rhuile d'amandes douces chaude. Mais il est rare , comme le remarque 
Tistot , que l'oD puisse afors faire usage de tes fiiclioas , te malude étant 
agité par de trop fortïS convulsions, CVoy. Tiisot , âeVÉpil,, art. tf)Q-) 
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Ves accès d'epilepsîe se renouvelaient par la pliu légère Ud* 
tion des pieds. 

L'on a arrêté des accès d'épilepsie par la ligature des 
membres , faite à plusieurs repriites et sur difTérentes pai' 
ties du corps (i). 

Hais il serait bien plus heureux , si Von savait que les ac- 
cès proviennent de quelques corps étrangers ou de quelqna 
concrétiou , ganglion ou autre corps qu'on pût extraire , d« 
sakir le monient de l'accès pendant lequel le malade a perda 
toute conuuissaDce et sentiment. On pourrait, après uneJBr 
cision plus ou moins profonde , faire cette extraction ConnK 
le fit Thomas Short sur une femme dont nous avons paiij ai* 
dessus (p. 127). Vojez une autre observation semblable avM 
gnérison ( pag. 184). 

J'ajouterai qu'un jeune cliirurfjien dorrt j'ai parlé yricÀ- 
âeminent, p. 1 59, profita également du temps d'un accd 
violent pour couper l'une des branches du nerf radial chu 
un homme dont l'accès épileptique était annonce par udb 
douleur au pouce d'une main pendantqu'il en éptouvaitua 
très-violent , et qu'il a élê ainsi radicalement guéri. 

Des accès d'épikpsie sont quelquefois si intenses que Vé- 
cunte que les sujets rejettent est teinte de sang , ou mitM 
qu'ils en rendent une assez grande quantité par leurs na- 
rines ; leur visage, les paupières particulièrement, sont cou- 
verts d'ecchymoses considérables. Userait sans doute alorsoJ- 
œisaire de pratiquer aux upileptiques une large saignée ; nais 
comment , pour la faire , pourrait-on contenir les membreti 
quelquefois agités par les plus fortes convulsions. On a œ^ 
pendant essayé de leur ex traire du sang, soit par la laocetUt 
soit par les sangsues , et plusieurs fois si utilement qi^tn a 
pu prévenir l'apoplexie dout les épileptiques meurent à sou- 
vent k la suite de violcas accès. 



(1) F'an-Swiétan a cili divers heareux eflet» de cette ligatura des 
membre* pour arrêter, «Inigner .ilimiuooTl'iuteiuitéilesaccùa, au mJme 
pour les évker (deEpUepi. in aphar, Bosrhaav., t. m], Nous ivon* 
rapporté précédemment un fait tle ce ^caia lire de M. Odier, et nom 
•vous aussi c]iic1i[uefbis reconnu lei nvant^^cs de cette aorte île ligature. 
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Je rspporteiai à ce sujet l'histoire du jeune M. de Bar** , 
âgé de dix-huit à vingt ans, d'une tiès-forte constitution a 
il avait déjà eu quelques accès d'épilepsie et avait été sujet , 
pendant trois à quatre ans auparavant , i des saignemens de 
nez considérables. Je le vis un jour , chez lui, dans un de ses 
accès ; il était agité par des convulsions si violentes , que plu- 
sieurs personnes ne pouvaient te contenir pour l'empêcliei: 
de se faire quelque contusion ou fracture grave. Tout d'un 
coup ces convulsions cessèrent, et l'assoupi^Mmdit devint 
profond , la respiration trè»-génée et stertoreuse', la bouche 
fut pleine d'une salive gluante et écumeuse , un peu rou— 
geàtre , son pouls était gros sans êti'e très^ur, et plutôt lent 
que fréquent. Craignant que le nralade ne périt d' apoplexie, 
je crus devoir le faire saigne^ du bras , ne pouvant l'être du 
pied aussi promptemenl. La saignée fulfaite, moyennant deux 
aides vigoureux , par M. Solier , son chirurgien ordinaire , 
avec un tel succès, qu'après avoir perdu trois bonnes palettes 
de sang , la connaissance revint au jeune malade , la respi- 
ration fut libre , enfin ce formidable accès d'épilepsie n'eut 
aucune suite fâcheuse ; il parut inéine que l'accès qui snrvint 
sept à huit jours après , fut retardé et moins violent que les 
deux ou trois précédens , sans doute par rapport à la saignée 
copieuse qui avait été faite (i) , peut être aussi par rapport 
au régime un peu plus sévère que le malade observa. J'avais 
profité de l'état ou il avait été dans ce formidable accès pouc 
le faire saigner plus souvent qu'on ne l'avait fait précédem- 
ment; et, en effet, les accès étaient moins violens , mais pas 
Inlus rares. Cependant malgré cet avantage , qu'on aurait pu 

mf (•) ''" ™> "î'' Surseriut (t. m , pari altéra ; de neri^rum diiten- 
ffone, p. 3S] , un )eiuie piètre , d'une faible constiEutioD, qui eut un ac>- 
céa ai violent J'épilcpaie après uue grave afloClîOQ mentale, qu'il fut , 
pendant plus de vingt heures, priviS de ses seu» et afTecté d'une con- 
lUion ctoniqac ; les accès étaient si rapprochés , que l'un commençait 
"I Sai. On réitéra la a.aigaie à la jugulaire , qui les 
I. J'ajonterai, à ce fait, qae j'ai aonuaissanoe de plusieurs autres 
■ épil^ tiques survenus après doa peurs e»ti6mes, contre lesquels la 
a été Irès-heureuaemeat conseillée. M. Forestier Isk , docteur en, 
fcine, B fvtil/n peu de temps une cure de ce genre. 
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recotinaitre dans la famille et dans la société , et d'apfta 
les cODSelU d'un inédeciti: qui géoéi'aleinent n'aimait pas la 
saignée , celle-ci fut négligée , ainsi que les remèdes et le ré- 
gime que j'avais prescrits. Un accès d'épîlepsie survint avec 
des convulsions horribles auxquelles succéda un assoupiss)ï- 
ment profond avec une respiration stertoreuse , et le malade 
périt d'apoplexie. On reconnut , par l'ouverture du corps ^ 
qu'il y avait beaucoup de sang épanché dans le crâne et dut 
les ventricules du cerveau. 

Dans un autre malade très-pléthoiique , âgé d'uue tren- 
taine d'années , atteint d'épilepsie dont les accès avaient plii- 
sieurs fois fini par un assoupissement léthargique , et qui 
M, Brilloie , chirurgien du prince de Condé, soignait et pour 
lequel j'avais été consulté , ce cliiriirgicn , ne pouvant le su* 
goer du bras , lui apposa douxe sangsues au cou, et i'accès 
finit d'une manière moins fâcheuse qu'on ne le craignait. JV 
jouterai que les sangsues furent ensuite plusieurs fois appli- 
quées au fondement dans l'intervalle des accès , lesquels 
devinrent plus courts et inoins violens. M. Brilloie m'a 
assuré que moyennant ces saignées les accès étaient devenus 
de plus en plus légers et éloignés , et avaient fini par dispa- 
raître. Cependant le malade avait continué l'usage de la dé- 
coction, de la poudre de valériane sauvage dont onfaisait aussi 
des pilules ; mais il y avait tant de temps qu'on lui prescrivait 
inutilement ce remède , qu'on peut raisonnablement croire 
que c'est à la saignée qu'il a dû son rélablis.sement. 

On a observé généralement qu'après des accès d'épOepsie 
modérés , les malades étaient pendant plus ou moins de temps 
dans un état de santé bien meilleur qu'auparavant , du moins 
en apparence ; mais ce n'est quelquefois rien moins que con- 
stant ni surtout durable , des accès très -violens survenant 
quelquefois à ces malheureux mahkdes après des accès légers, 
et paraissant même diminués ; ce qui a pu faire croire au 
médecin et encore plus au malade que l'épilepsie tendait à _ 
sa guérison. Celte erreur serait d'autant plus funeste qu'elle 
pouirait donner lieu à l'omission du traitement , qui dcvraîtr 
être prescrit dans l'intervalle des accès. ^^^ 



A 
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Çitùlqiies considi^rations sur les remèdes qui ont été com- 
pris dans le traitement des espèces d'Êpilepsis dont 
I nous avons parlé précédemment. 

(A) De la Saignée par la lancette et par les sangsues. 
— Il en est de la saif;née , à l'égard de l'épilepsie pendant ses 
accès ou pendant leurs intervalles , comme à l'égard de la 
plupart des autres maladies qui ont des redouhlemens et 
des rémissions , ou des accès et des inlermitlences, ce qui 
est le plus fréquent dans l'épilepsie. La saignée convient 
lorsqu'il y a une pléthore bien prononcée générale ou même 
locale des vaisseaux sanguins; elle est, au contraire , nuisible 
lorsque ni l'une ni l'autre de ces deux pléthores n'existent 
pas, encore plus s'il y a plutôt défaut qu'excès de sang; c'est 
ce que le pouls et l'état du malade aiinoDcent généralement, 
surtout au médecin qui a l'habitude de l'observation. 

Il est quelquefois nécessaire de mettre le sujet épileptiquc 
dans un commencement de faiblesse, soit pour favoriser 
l'action de U nature dans quelque opération salutaire, quand 
il y a un excès de force , soit pour prescrire ensuite quelque 
traitement plus ou moiijs excitant , selon les organes , si tou- 
tefois il faut que cela ait lieu ; car il y a des cas où l'on ne 
pourrait prescrire les remèdes toniques , sans avoir , au 
préalable, pratiqué la saignée. 

:i çn a vu à l'article Epilepsie par pléthore qu'il y en 

> Kvait mie très-réelle provenant de la seule plénitude des 

■ vaisseaux sanguins, molestant le cerve.iu ou les nerfs, et que 

Rfon reconnaît à la dureté et à la plénitude dii pouls. Or , 

1 dans cette espèce d'épilepsie , la saignée est nécessaire, ^ous 

ins cité d'heureux, exemples et k des degrés divers : 

lie est encore justement recommandée dans d'autres épi— 

Prépaies , avec des circonstances qui concourent plus on moins 

à annoncer \a pléthore sanguine. ( Voyei cet article pag. 2i5 

et suiv. ) 

Nul doute encore que la saignée ne soit le principal re- 
mède de l'épilepsie qui sni vient dans la céphalite ou dans 
quelqu'une de ses suites , comme elle l'est quelquefois lors- 
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que l'apoplexie s'annonce , )>i elle ne fait d'aîllcul's prom^ 
temcnt périr le inal&de. ( Voy. p. aii5 et suiv.) 

11 faut beaucoup moins souvent recourir à la saignée, dans 
le traitement des ^pilepsies dans les<juelles U pléthore n'est 
pas aussi bien prononcée ; on y a cependant recouru , lorsque 
les signes d'exclusion u'avaienf pas lieu , par exemple , dans 
celle par des douleurs, quand elles sont triis-prolfuigéeR «t 
exircnies , surtout si elles surviennent en diverses fièvres on 
si elles leur succèdent , à moins qu'il n'y ait de la souplewe 
dans le pouls et une prostration de forces bien marqua 
cliei r é pile p tique. 

La saignée peut quelquefois être nécessaire dans l'épilepûe 
ex an thématique , pour favoriser des éruptions cutanées n It 
pléthore sanguine est prononcée. ( Voyeï l'article Èpileptù 
avec céphalitt , pag. aaS. ) 

n'en est-il pas ainsi dans les épilepsies qui se réunisKnt 

ou qui succèdent aux maladies inflanimaloires de la poitrine 

en ^éaûral ou des poumons , et du cœur en particulier , telles 

que les épilepsies catarrltales, pneumoniques , cardiaques ou 

autres alTections morbides des organes dans îles cas snrtoul 

où il existe de violentes palpitations du cœur? C'est en le- 

I couraut à la saignée qu'on a ainsi fait vivre long-tempi 

. des épileptiqucs. On s'est repenti quelquefois de l'avoir né» 

[(Ugée. 

Qui peut penser qiie la saignée soit nuisible dans diven 
r fas où l'cpilepsie est l'éucie aux alTections mélancoliques chei 
I feshommes, et hystériques chez les femmes, on pendantleui 
f grossesse , leur accouchement ou après même qu'elles sont 
r accouchées ) très - Iréquemnicnt il se présente en elles iet 
r circonstances où il faut les saigner (i). 

Quant aux enfaus éplleptiques pendant le travail de la dan* 
Plïtion, divers faits ont démontré que la pléthore existait alon 
r 8{>\ivent en eux , soit générale, soit dans le système Am* 



{i) M^pîghi , j4Wenini, It!orgBgni ( tjiist. s, nrt. fi) ont p^iiisalii' 
rdcieul coDscîllé ht saiguéc ilaus l'iipilciisie suireaug uprès qiie forte pew, 
Ilf l'avaient euï-màinei tieiirt'usemiait éiirouvài en pareils cas. ( Voyei 
précéUer». p. 563.) 
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taire , et que U saignée était le premier et quelquefois le 
seul remède véritablemeut eflicace. (Voyez p. 66, 67.) 

De quelle utilité ne sont pas les saignées dans les épi- 
lepsies qui sont sui'vcnucs après des chutes sur la tête ou au- 
tres contusions ? La pratique en a souvent fait connaître alors 
les heureux effets. 

C'est toujours d'après l'état du pouls dur et plein , et d'a- 
près l'appréciation des forces en général qui peuvent être 
déprimées, sansmanquer réellement, et d'après la constitution 
des malades que le médecin tirera ses indications pour la 
saignée (i). Certainement il ne la conseillera pas dans le trai- 
tement de ceux qui seront devenus épileptiques après d'es- 
cessives évacuations par les sueurs , par des vomissemens , 
par des diarrliécs , par des hémorrliagies même, ou après de 
longues maladies qui l'auront réellement exténué ; la fai* 
blesse du pouls et des forces naturelles physiques et animales 
lui ferait prescrire alors un traitement bien difTérent. 

L'emploi de la saignée par la lancette est inévitable lors- 
qu'on veut produire l'elTet le plus promptement efHcacc en 
diminuant la plétiiore sanguine ; et l'on n'a recours aux sang- 
sues que lorsque l'état des forces du malade ne paraît pas 
exiger une prompte émission du sang , ou aussi lorsqu'il y a 
«juelque disposition locale qui peut réclamer les sangsues (2). 

(B) Vomitifs. — S'il est quelques circonstances où il faille 



r 



(1} Il fallait bien que celle indication fut e%tièa\9 clicx \is deux £pi- 
l«p(itju«s dont parle M. Maisonneuve, d'uprrs l'un de ses amis M. Gurpin, 
élivB de l'Ecole pra(ii|ue d'Angers , qui Gt pur l'ordre de bod oncle , né- 
i]«ciu de cette ville, onze saignées delà jugulaire ïdeui paj a an s jeunes, ro- 
fcusleaet d'un tempe rament BBa^uiD très-prononoé , dont J'épilepai«, sur- 
venue sans cause connue vers l'ige de puberté , avait (oui les cernclèrca 
(la l'épilepsie ptélborique ; cbai tous le4 deux le mal u'u pas reparu 
depuis la ouxiéme saiguée. Maiionneuii! , ^ag. 108. iVafe. 

(9} Il n'est pBi encora Lien prouvé que les eHeli immédiatement oon- 
«^cntifa de la saignée par les saugsucs se prolongent aussi lrrag-temp« que 
MUS de la sniguée par la lancetlc, joveui dire qu'ils continuent d'être 
dnioJme nature. J'ai souvent vu qu'après une pareille saiguée les doit- 
aulrei s^mptÛmes de l'bfluniiDalion , qui avaivol été d'abord 
igéa , le renouvelaient avec une récrudesceooc remarquable, ce qui 

'•vait paa i'gHli.>iiieDt lieu apiêa la saignée par la lancette. N'est-ce i]u'uu 



I 
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Te les vomitifa dans le traitement de IVpilepsie , il en 
T' en un bien plus f;rand nombre où U faut savoir s'en abs- 
tenir. On peut même cansidérer Je cas où il fnut faire \om\i 
un t'pileptique comme une exception très-rare , aoaobstanl 
tous les éloges qu'on a faits des vomitifs dans un temps où 
la pliysiologie pathologique était peu connue (i). Certaine- 
I nent si l'on était appelé pour un individu qui éprouverait nn 
r »ccés d'epdepsie après avoir pris quelques végétaux , iniil^ 
rrinx ou autres substances qui eussent pu produire l'accès, il 
l-&udrait, si lafaute venait -d'être commise à l'instant, ordoDim 
iromptement un doux vomitif, ousilemaladeavait commence 
,' de vomir, le tenir doucement dans cette disposition parqoel- 
[ue boisson approprié>! ; mais s'il n'avait aucun des lignei 
précurseurs de l'inflammation ou d'une pléthore très-proDon- 
cée , il faudrait l'aider dans ce vomisiieineut en lui faisant 
boire plusieurs verres d'eau tiède. Toutefois si le vomisse- 
ment se prolori^eail trop ou s'd était trop violent et avec 
des sympiimes d'une trop forte irritation, et si ceux del'in- 
ilammation existaient, il faudrait non-seulement renoocei 
à toute idée de le faire vomir ; mais ou devrait prescrire un 
traitement contraire, je veux dire ordonner les boissons 
émollientcs , relâchantes et lé[;èrement anodynes, ainsi que 
des lavemens pour dianger cette disposition , peut-être pra- 
tiquer une saignée si le pouls l'indiquait , car elle pourrait 
être alors uu véritable auti-émétique. 

Ce ne serait que lorsqu'on reconnaîtrait que le malade a 
abusé de mauvais alimens ou qu'il a en lui une dispoùtion 
saburrale bien prononcée , sans aucune indication de ple- 
tliorc sanguine , qu'il faudrait lui prescrire le plus doux vo- 
mitif pour faciliter une léyère 



|ircjugé? L'exp&Hence le dikdJera. Je ne suis pas cfailicurs le seul f 
ait en cette crainte. Il faut encori btea aimsidérer si le lieu où l'on mell^ 
saDgaues est Hen celui dans lequel ies veinca ont le ping ile correipo'' 
itance avce le êïé^c ûÙ l'an croit que la cjiitsc d^terminaote résille. 
(i) yornere auteirt opporlet inlerdum tegrum , aclmniisque aipili f' 

de intpeiioioiiî ac tana, etc., p. i6. 
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k.Qa doit , en ciTut , être d'autant plus réservé k prescrire les 
nitirs qu'on sait que les (;nHeptiqnes ont généralement le 
lu plus ou moins engoigt de sang ou de sérosités qui 
en proviennent souvent, et que, ces remèdes ne peuvent man- 
quer d'augmenter cet eujjoryement- Bien plus, il ne faut pas 
ignorer que rien ne peut mieux déterminer le reflux de sang 
dans cet organe ou dans diverses parties du coqjs que les 
engorgeinens immédiats , morbides de l'estomac et des in- 
testins, ainsïque ceux du foie , de la rate , des reins , de la ma- 
trice, chez les femmes grosses surtout; il faut, dis-je, dans 
tous ces cas ne pas considérer les envies de vomir , ni les vo- 
missemens même , comme seuls indices pour donner les vo- 
mitifs, ces symptômes réclamant souvent au contraire l'usage 
des anodyns , des délayans, des relâclians , des narcotiques, 
en boisson, eu lavement, et encore les bains tiè des eux— 
jgaémes qui peuvent être utilement conseillés. 
■ ,(C) Purgatifs. — Les purgatifs peuvent être prescrits aux épi- 
^Kptiques, mais seulement lorsqu'ils sont bien indiqués et que 
les malades sont le moins disposés A éprouver quelque accès. 
Il faut, en général , pour les conseiller, avoir la certitude de 
quelques congestions de matières muqueuses, alimentaires ou 
féeales surabondantes, duos te canal alimeutoire, qui dis-poscnt 
les malades au retour de l'accès , surtout ceux qui out du dé- 
goût pour les altmens, la langue s^burrale avec des borbo— 
^gmes , des flatuosltés , s'il n'y a d'ailleurs auciuie contre-in- 
:ation. Cependant il y a des circonstances dans quelques épi- 
ntiquesoù les purgatifs paraissent être indiqués, et n'y ayant 
Foilleurs aucune opposition chez le malade ; on peiu alors 
ïcotirir aux eccoprotiques pour déterminer dans le canal 
teslinal un afllnx de mucosités gastriques , et aider ainsi l'ac- 
bn des lavemens, en suscitant une espèce de contre-sti- 
Biilus à l'égard du cerveau dans les régions abdominales. 
' On purge alors ces malades avec un doux niinoratif, comme 
Et chopiue de petit-lait, dans laquelle on aurait fait infuser 
î de tamarins ; ou bien deux ou trois verres d'eau 
k SedlitE seule , ou aiguisée avec un ou deux gros de sel de 
lauber, sut la totalité de la boisson , ou aussi une demi- 
e à six gros de crcnic de tartre soluble dans trois à ijuatre 
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xassQS d'eau de veau, ou de poulet, que le malade pour- 
rait pieudre. 

C'est avec de pareils remèdes, ou d'autres à peu près sem- 
blables, qu'il faut quelquefois purger les épileptiques , sou- 
vent pour faciliter l'action des aulres moyens qu'on prescrit : 
on ne peut eu conseiller d'autres plus actifs que lorsqu'on 
croit qu'il y a rëetlement cbez de pareils malades de l'inertie 
dans le canal intestinal. 

(D) Lavefnens. — On en prescrit d'abord d'é m ollien s , en- 
suite d'autres plus actifs , s'il est nécessaire , avec deux onces 
de miel mercurial et deux ou trois gros de sel d'Epsom pour 
tenir le ventre libre s'il ne l'est pas; car rien n'est plus salu- 
taire dans cette maladie que de s'opposer au défaut des selles; 
cela est si vrai que très - souvent les accès d'épilepsie ont 
lieu lorsque les malades sont quelque temps dans un état 
de constipation. Quelques médecins ont conseillé de réu- 
nir à ces lavemens des remèdes reconnus et recommandés 
comme anti - épileptiques plus ou moins spétifiques. Mais 
alors ce serait en faire un choix superflu , ces lavemens 
n'étant prescrits que pour produire les évacuations alvînes 
et non pour en obtenir des effets anti-spasmodiques , ce qui 
est entièrement différent à l'égard des spécifiques réputés 
tels contre l'épilepsie et dont nous parlerons plus bas. Nous 
dirons seulement ici que lorsqu'on les prescrit sous cette 
forme , il faut prendre l'intervalle des évacuations par les 
selles et éviter d'y réunir les purgatifs. On conseille en la- 
vement la valériane sauvage , le musc, le camplire , mais 
dans beaucoup moins de liquide , pour ne pas trop facibler 
les évacuations alvines, quelquefois même y ajoute— t— on 
les anodjns, de l'opium même pour que ces spéciSques sé- 
journent plus de temps dans le canal intestinal. 

( E) Vésicatoires. — On sait que c'est sous le nom de vé- 
sicatoires que l'on désigne des médicamens topiques ou ceux 
que l'on appLque sur la peau du corps pour la stimuler, 
l'irriter, la corroder ou la ronger, ainsi que les parties im- 
médiatement sous-jacentes dont l'action est suivie de ç 
leur, de rougeur et même de dèvre, si la stJmulatioa \ 
vient trop forte. 
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^Ê Cestàla faveur des véslcaloires que l'on augmente d'abord 

^He ton des parties stimuliîcs, et de pioche en proche celui 

^Ud reste du corps , selou , il est vrai , la pcogressîoa des nerfs , 

^nl leur correspondance vers fe cerveau, le cervelet, la 

^RKoelle ep'mièrc , le cteur, les vaisseaux et autres organes plus 

ou moins sensibles et irritables. C'est par les vésicatoires 

qu'on obtient un écoulement plus ou moins considérable , 

d'abord séreux , ensuite purifonne , ou même purulent, delà 

partie qu'ils recouvrent , de celles qui sont continues , et 

progressivement en lin de tout le corps, moyennant le tissu 

cellulaire et les vaisseaux absorbans ; de sorte qu'un vésica- 

toire, comme tous les autres esutoires, pourrait finir par 

produire l'excitation la plus délétère. 

Les vésicatoires sont principalement efficaces contre l'épî- 
lepsie , et ils ont été recommandés par les médecins et chi- 
lurgiens de tous les temps , principalement par jimhroise 
Paré , Fabrice d' Aquapendcnle , Marc-Aurèle Severin , 
Dionis (i683) , J.-L. Petit, Herster, Pouteau, etc. , etc. 

Toutefois il ne faut pas croire que l'on puisse indistincte- 
ment y recourir dans toutes sortes d'épilepsies , puisqu'il en 
csi plusieurs oii ils pourraient être contraires. Ils sont en gé- 
néral d'autant plus utiles qu'on y a recours à l'origine de la 
■naladje , et qu'on ne les diffère pas jusqu'à ce qu'elle soit 
Hcoufirmée et encore plus invétérée. Cela est vrai dans tousies 
Hfess , mais surtout à l'égard de t'épilepsie qui est une suite Iré- 
^P^nente des éruptions rentrées , ou de celles qui n'ont pas eu 
^^ïieutlaDS des maladies où elles eussent été favorables. Les 
v&icBtoires sont utiles lorsque la matière qui devait êlie ex- 
cernée n'a pu se faire jour au dehors. 

Panarole et Charles Pison ont retiré d'heureux effets, 
cbei des épileptiques , de l'application des vésicatoires sur 
^Terses parties du corps , sur la tête même. Serrao, mé- 
decin napolitain , elle en faveur de cette méthode un fait 
mémorable, relatif à un enfant de cinq ans, qui depuis un 
ou deux ans éprouvait un accès d'épilepsîe toutes les fois qu'il 

I commençait à s'endormir , ce qui l'avait rendu stupide et lui 
avait laissé une paralysie des jambes. Serrao guérit cet en- 
fcnt en lui faisant établir un vésicatoire à la partie siipé- 
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rieure de la suture sa{^ittalc. (Voy . Tissoty p. 894 , après Mor^ 
gagniy epist. ^, art. 8.) Cito enim insultus , dit Morgagni, 
antea innumerabiles , pauciores Jieri cœpisscy intra quinr 
decim autem dies desiisse , redeunte simul insistendi cruri' 
bus y qmbulandiquefacuîtate. Cette observation a été encore 
citée par Bur serins {de Epilepsia, p. 98). 

Cependant si Tapplication du vésicaloire sur la tête peut 
produire un heureux effet lorsque Tépilepsie est véritable- 
ment idiopathiqùe , elle pourrait être funeste si cette ma- 
ladie n'était encore que sympathique , car dans ce dernier 
cas, qui peut être primitif , il faudrait placer le vésicatoire 
sur le lieu malade , et par conséquent toutes les parties ex- 
térieures du troiic et des extrémités pourraient le réclamer , 
si le siège de l'épilepsie sympathique résidait en elles. Ainsi 
ce n'est pas sans beaucoup de difficultés et de crainte , qu'on 
peut prononcer sur l'endroit où doit être mis le vésicatoire. 
Les praticiens , sans doute , qui ont ainsi conseillé de le 
mettre immédiatement sur le cuir chevelu , ,et avec succès , 
ne l'ont pasiait sans prendre en considération cette différence 
dans le siège de l'épilepsie. 

Il faut observer dans Vemploi des vésicatoires avec les 
cantharides que les mieux indiqués peuvent enfm , par leur 
trop long usage , finir par être nuisibles , non-seulement par 
la continuité des évacuations qu'ils produiraient^ mais encore 
par l'irritation qu'ils occasioneraient en général sur le sys- 
tème nerveux €t en particulier , sur les voies urinaires. C'est 
pourquoi il n'en faut pas faire un usage trop prolongé. 

On doit généralement employer les vésicatoires sans cantha- 
rides dans le traitement des épilepsies qui ont leur siège dans les 
voies urinaires. Ceux avec les cantharides pourraient n'avoir 
pas les mêmes inconvéniens s'il s'agissait d'une épilepsie avec 
infiltration des extrémités , bouffissure du visage ou une dis- 
position à la leucophlegmatie. L'état d'inertie dans lequel sont 
ces malades pourrait faire présumer alors que l'usage des 
vésicatoires avec les cantharides serait très-utile , comme 
quelques faits semblent l'avoir prouvé. 

On trouve , en effet, dans les auteurs, et dans les ouvrages 
de Tmo/ particulièrement; une nombreuse collection d'heu*» 



t 



TRAITEMENT IlK l'ÉPILEPSIE. 3^3 

reiui GQCcès obtenus dans le iraitement de l'épilcpsie par 
des viîsicatoires. 

Plusieurs fois on a utilement fait précéder les vésicatoîres 
uux sétoni et ceux-i:i aux moxa , en les employant pour 
projjressivement selon l'exigence des cas. Les eau— 
fër^, au contraire, n'étaient conseillés que dans les cii^ 
constances où le danger était plus éloigné , parce qu'en effet 
Favantagc qu'ils pvocui'ent est beaucoup plus lent à sur- 
venir. 

H est des cas où l'on peut prononcer que tel exutoire 
!i«t préférable a tel autre , et l'on ,doit y recourir prompte- 
nent. Je préfère quelquefois les vésicatoires aux cautères, 
relativement à la prompte irritation que les premiers pro- 
dnisent sur des parties plus éloignées du cerveau où l'on 
sait que le siège idiopaihique de l'épilepsie réside toujours ) 
mais en ayant cependant é[;ard à leur correspondance sj-m- 
pathique avec le cerveau , correspondance qui est réciproque 
par les nerfs aui diverses parties du corps. 

Mais , quant aux seules évacuaiimis que les exutoires pro- 
duisent, si elles sont nécessaires, je les fais établir, s'il 
est possible , sur l'organe malade même , ou du moins le 
plus près , s'il n'y a pas quelque cause locale qui l'em- 
J»éche, comme, par exemple, sur la tète chez les eufaus 
qui ont la teigne , si elle est rentrée , ou encore si les croules 
kteuses sont tombées; car alors on peut retirer un grand 
iVantage de l'application d'un vihicatoire s ' 
'élu , méthode qui a été célébrée par Louh 
dont Morgagni ni Burserius (i) ont reconn 
ont vu les plus bcurcux effets dans des affections ( 
sives très-intenses , et Serrao dans l'épilepsie. 

(F) Sinapismcs. — L'application des sinapismes aux pieds 

sur d'autres parties encore , a été utile surtout lorsqu'au 

ivait croire que l'épllcpsie dont les malades étaient atteints, 

\t compliquée de douleurs plus ou moins vives, prove • 
Ipt de quelque maladie cutanée , des excrétions retenues 

de quelques vices rhumatismal ou arthritique , sur di~ 
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verses parties du corps progressiveinent. Les sinapisines ODt 
été prin ci paiement utiks Jans les intervalles des accès, sou- 
vent même en ont-ils retardé l'invasion , ou même empêché 
)e retour; toutefois ils doivent èlre coaseillés avec un 
grand discernement. Si la douleur n'est que médiocre, «a 
peut les mettre sur la peau de la partie qui en recouvre le 
siège ; mois si elle est intense et avec fièvre ,. il ue iaut re- 
courir aux sinapisme» et sur des parties plus ou moins éloi- 
gnées , que pour en obtenir des effets dérivatifs par suite de 
la contre — stimulation ; et couune on n'obtient par leur 
moyen aucime ou presque point d'évacuation , on peut alors 
les préférer aux vésicatoires. On se servirait de ceux-ci dans 
des CBS contraires. 

(0) 'Ventouses. — Les ventouses sèches ou scarifiées sur 
diverses parties du corps ont aussi quelquefois diminué l'in- 
tensité et la longueur des accès. Elles en ont encore d'autres 
f*is etnpéché le retour. Les auteurs 5ont pleins d'exemples qui 
en confirment l'utilité dansle traitement des épilepsieset dans 
des ras qu'ils ont su apprécier , tantôt sèches pour produire 
une simple in-itatiou, et tantût scarifiées pour opérer une dé- 
plétion sanguine de vaisseaux. Celse conseille les ventouses 
après avoir fait une incisionsur la rég«n occipitale. Panarole 
est aussi de cetavis, et conseille encore de porter le fuu, avec 
un fe;- rouge , sur la- première vertèbre du cou, eu deux en- 
droits , pour évacuer une humeur pernicieuse. Morgagni 
en a aussi cité d'heureux exemples qui ont été confirmés 
par de nouveaux résultats obtenus par de bons praticiens. 

J'ai aussi plusieurs fois conseillé l'appUcation des ven- 
touses sur les lieux douloureux ou en des parties éloi— 
|>nces, qui me paraissaient avoir de la correspondance avec 
le sîéjje de la maladie ; quelquefois pour produire , par leur 
moyen , une simple irritation , s'il n'y avait pas des signes 
d'une pléthore sanguine qui pût s'y opposer ; et d'autres fois 
si celle-ci me paraissait exister localement, je conseillais 
de faire quelques scaiifications sur la partie tuméfiée par 
les ventouses, avec la lancette ou avec le scariCeateur , 
ainsi quelquefois que par des sangsues, que je faisais ap- 
poser sur cette intumescence artificielle. Si la douleur ou 
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[engorge me Qt sanguin me paraissait extéritim' , presque 
je préférais l'applicatioa de la ventouse ; mais sL 
; croyais que le siège de rengorgeaient était plus pro- 
, j'aimais mieux le séton ou le rnoxa , selon le lieu 
loulou reux. 
(H) Cûufccef . ^ Les cautères sont généralement utiles aux 
4pileptiques , lorsque leur maladie provient de quelque vice 
acrimonieux qui alTectc le cerveau ou les nerfs, ce qui est 
très-commuo. 

Hous rappellerons Ici que les chirurgiens ont divisé les 
sutèrcs eu actuels et eu potentiels ; que le cautère ac— 
Ûel est celui que l'on fait par d-^s brûlures diverses, les 
ugis au feu , les moxa , etc. j que le cautère potentiel 
|st celui que l'on pratique moyennant la pierre à cautère 
infernale { nitrate d'argent fondu), etc. , etc. , qu'on ap- 
plique sur la peau pour y pratiquer une érosion avec ouver- 
ture , afin d'y Introduire un corps étranger , qui en empêche 
l'occlusion et y excite la suppuration. 

Ces cautères peuvent être considérés dans l'épllepsie comme 
^*un de ses principaux remèdes ; mais l'on doit remarquer que 
•"ils peuvent opérer un utile effet, c'est surtout lorsqu'il faut 
Abtcnîr une évacuation purulente, etc., sans exciter beaucoup 
i'irritation. On établit les cautères le plus près du lieu ma- 
lade -, j'en ai fait utilement mettre à la nuque un ou deux , 
si dans d'autres sujets, le long de la colonne verté- 
))rale, jusqu'à trois ou quatre. 

D'autres fois on les établit aux extrémités supérie.mes ou 
I inférieures , selon l'urgence des cas , et toujours dans la vue 
r de procurer une issue à l'humeur morbide , dont la nature 
t pas toujours bien connue. Aussi faudrait-Il bien se 

■ (arder de cicatriser une ouverture s'il en existait une qui 
rparùt salutaire ; c'est ce qui sera prouvé par l'observation 
Kjfuivante. 

I Un jeune homme de trente ans, ayant reçu un coup 
I.au sommet de la tête , la plaie ne put être cicatrisée qu'un 
E an après ; aussitôt qu'elle le fut , le malade Xut attaqué 
I d'accès d'épilepsie, lesquels devenaient toujours plus fié- 

■ quens : ayant resté un an dans cet état il vint (dit /'ou- 
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ieau ) me consulter. Je rouvris la cicatrice par le moyen 
d^une pierre à cautère; depuis ce jour- là les accès ne repa- 
rurent plus , il y eut une légère exfoliation. Je conseillai 
au malade, ajoute ce grand chirurgien, d'entretenir cette 
plaie ouverte par le moyen d'un pois. Le chirurgien à qui 
j'avais confié le pansement de ce malade ayant essayé de 
laisser fermer la cicatrice , l'épilepsie reparut. Mais eBe 
disparut de nouveau par la seconde application du cauS" 
tique, » Tissot (pag. io5) a rapporté cette observation en 
recommandant expressément de ne pas laisser fermer un 
cautère lorsque son existence n'est suivie d'aucun accident 
grave. 

(1) Sëtons, -f-^ Les sétons sont souvent employés dans le trai- 
tement de l'épilepsie. Je les ai conseillés et j'en ai retiré de 
grands avantages ; ceux qu'on a établis à la nuque m'ont par- 
ticulièrement paru utiles pour dégager le cerveau qui est 
toujours affecté dans l'épilepsie , immmédiatement ou mé- 
diatement. 

On peut les conseiller le plus près possible de l'organe 
qu'on croit être affecté , ou immédiatement sur le lieu même 
si on le peut. Fabrice de Hilden est parvenu à guérir une 
épilepsie en appUqusmt un séton à la nuque (i). Ambroise 
Paré avait auparavant rapporté une observation sembla- 
ble (2) , et Ton a depuis recueilli divers faits du même genre. 

J'ai conseillé d'établir un séton à un épileptique qui éprou- 
vait depuis long-temps , à diverses époques , une vive dou- 
leur d^ns la région de l'os sacrum du côté gauche, la- 
quelle se propageait dans toute l'extrémité inférieure du 
même côté : cette douleur fut si vive deux ou trois fois , 
que des convulsions dans cette extrémité survinrent , mais 
sans perte de connaissance. Ge malade , qui était d'une forte 
constitution , étant venu me consulter , dans l'interyalle de 
ces douleurs , je lui conseillai des bains tièdes , des sang- 
sues au fondement , ayant eu quelques hémorrhoïdes , et un 
séton sur le siège de la douleur , immédiatement sur le côté 

(i) Conl. I, obs. 4o. 
(a) Liyre x, chap, a5. 
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Çaiiche de Tos sacrum. Ce séton fournit une abondante 
quantité de sérosité purulente ; la douleur fut moins vive 
et moins longue ; après avoir insensiblement diminué , elle 
disparut , et le malade n'éprouva plus aucun mouvement 
convulsif , ni aucun autre accident convulsif. Les ou- 
vrages des meilleurs praticiens contiennent l'histoire de 
plusieurs guérisons de maladies convulsives survenues après 
l'usage des sétons plus ou moins méthodiquement entre- 
tenus. 

(K) Moxa, — On devrait préférer le moxa au cautère, si 
Ton voulait avoir une évacuation beaucoup plus considé- 
rable et plus promptement , si les circonstances l'exigeaient. • 
J'ai souvent conseillé • successivement l'un et l'autre de 
ces deujt moyens à des épileptiques, en commençant parle 
moxa, et j'ep ai retiré d'heureux effets. Au reste , cette mé- 
thode remonte à la plus haute antiquité. Qmd remedium 
non sanaty a dit Hippocrate^ ferrum sanat ^ quodferrum 
non sanaty ignis sanat, et quod ignis non sanaty insanU'^ 
bile est y aphor. 6, sect. VIII. • 

Cependant la cautérisation par le moxa ayant paru* trop 
douloureuse , a été peu mise en usage en divers temps et sur- 
tout immédiatement avant nous par beaucoup de médecins 
et chirurgiens , nonobstant cependant les préceptes établis 
par Ambroise Paré , Fabrice d! Aquapendente et Fab, de 
Hildeny Marc^Aurele Sei^erin , Heister^ Cowper, J, Louis 
Petit j Pouteau y Desault y Boyer ^ etc., et surtout par 
M. Larrej- et autres sa vans chirurgiens recommandables. 

Ces cautérisations ont été réitérées sur les épileptiques 
particulièrement, et avec raison ; car on a pu en' retirer de 
grands avantages : cependant il ne faut pas y recourir in- 
distinctement ; on peut, à ce sujet, éohsulter l'ouvrage de 
Tissot sur l'Épilepsie , et l'article sur le moxa y etc. , de 
M. Larrej y dans le Dict. des Se. méd. , etc., lequel contient 
des procédés utiles et des remarques importantes. 

(L) Section des nerfs, — Nous rappellerons , à la suite de 
cet article, les avantages que l'on a plusieurs fois retirés de 
la. section de quelques nerfs pour empêcher le retour des 
accès de l'épilepsie. Ils ont été bien reconnus et cités pa«: 
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I les auteurs f^an-Swiëlcn , Tissot, etc. Nous eu avons nW^ 
[ tahne rapporté un exemple bien remarquable, relatif ijk 
section d'une branche du nerf radial (i). 

C'est sans doute d'une manière à-peu-près semblable , je 
veux dire par une solution de contiDuité des nerfs con^ 
poudaus du cerveau ou La moelle éphiière d'une des partiel 
où résidait le principe sf inpalliique de l'épilepsie , qu'elle a 
été guérie par des brûlures accidentelles , dont ÎVillh, 
Tissot et autres médecins praticiens ont parlé, et nous-mcme 
encore dans cet ouvrage. On pourrait quelquefois suppléer 
à la section des nerfs , si l'on ne voulait pas la faire , par le 
cautère ou le moxa. Toutefois on pourrait, au préalable, 
employer daus quelques cas les topiques plus ou moins sli- 
mulans et escarotiques , et dans d'autres, les anodyns, 

(M) Boissons. — Les boissons qui sont bumectanleS) 
adoucissantes, rclâcbantcs, anodynes, conviennent géné- 
ralement aux épileptiques ; on y comprend en premier 
lieu celle de l'eau naturelle , qui est la plus saine des bois- 
sons, tant en santé que dans le cas de quelques mala- 
dies. Elle convient naturellement à tous les âges , et encore 
. plus auK épileptiques qui sont dans un état de quisme 
L presque continuel , souvent pendant l'intervalle des accÈS. 
^0n peut tout au plus , pour boisson ordinaire , y réunil an 
( peu de vin- 

L'eau naturelle peut être remplacée, le matin à jeun, 

'par de l'eau de poulet ou de veau , qui est un peu plus r^ 

r lAchante, par du petit-lait bien clarifié et édulcoré atee 

r du sirop de violette , ou bien une simple infusion de fleuri 

de tilleul , de galium Uiieum, avec du sirop de guimauve , 

\ de violette, de njrmphœa ou autre : en général , les boissons 

légèrement diurétiques , rafraicbissantes ou légÈrement a»^ 

dynes conviennent. 



(i) Voyez les observations sur le Traiternent de VËpilcftie, Am 
le t. I, p. 339 et 334 (le mei Mémoires sur plusieurs maladies , et flli- 
cdUemioeut dans ce volmne, articls lur^dei ÉpUeptUs êjmpathi^f, 
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I^ bikri: légère pourrait être permise aux repas. J'ai vu 
plusieurs épileptiques qui se sont bien trouvés de l'usage 
babituet de cette boisson, 

(N) Bains. — Il est gënéraleaient reconnu que les bains 
d'eau naturelle tempérés ou ticdes sont utiles dans le traite- 
ment des maladies spasmodiques ; on peut assurer qu'ib le 
sont d'autant plus que le spasme est mieux reconnu. Or , 
dans quelle maladie est-il aussi prononcé que dans l'épilep- 
sie , dont les accès sont toujours signalés par des convulsions 
doniques ou toniques, {générales ou partielles, quelquefois 
avec une continuation des spasmes plus ou nioins prononcés 
pendant lesinteivalles des accès. 

On peut dire aussi que les bains tempérés d'eau simple , 
sont alors utiles dans l'épilepsie sous le rapport de la lésion 
des fondions mentales , le malade étant privé , pendant 
les accès, de toute espèce de connaissance et de senti— 

>iaent. 
On ne peut mettre les épileptiques dans les bains tièdes 
^ndant leurs accès , s'ils sont agiles par des convulsions gé- 
nérales et violentes; mais quand ils ne sont atteints que 
d'une convulsion locale , surtout si elle est tonique , les 
bains tièdes peuvent être alors très-utiles. Dans tous les cas , 
tes bains peuvent être favorables dans les intervalles des 
accès , mais leur température doit être variée et leur qua-^ 
lité diHerente selon la nature de l'épilepsie. 

Nous ne dirons qu'un mot sur chaque espèce de ces bains , 
et seulement relativement à l'épilepsie. 

les bains tièdes naturels au 2 3 ou a^* degré du ther- 
ittomèli-e de Réaumur réussissent raei-veilleusement dans le 
traitement général de l'épilepsie , et je ne connais guère de 
cas où ils puissent nuire , excepté quelquefois lorsqu'd y a 
des dispositions à l'œdématie ; encore même s'il y a du 
spasme sont-ils indiqués. 

Ces bains conviennent lorsqu'il faut diminuer la séche- 
resse et la crispation de la peau dans les sujets maigres , 
surtout lorsqu'il faut favoriser quelques éruptions cutanées , 
calmer des douleurs, diminuer les insomnies : alors même 
Ips bains tièdes , pris dans la soirée surtout , sont (rès-utiles. 
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Combien de fois n'en avons-nous pas retiré de bons effet» 
dans le traitement de cette sorte d'épilepsie ! Les éloges que 
Tissot di donné de' ces bains, sonjt bien confirmés par nos 
propres observations. J'ai quelquefois réuni à leur usage 
les doux laxatifs, le petit-lait tamarindé , les bouillons de 
veau avec un ou deux gros de sel végétal ou de crème de 
tartre soluble pour deux ou trois tasses de cette boisson , 
aûn de tenir le ventre libre , et souvent par ce simple 
moyen nous avons diminué la violence des accès épilep- 
tiques , en abrégeant leur durée , ou même en les faisant 
cesser. 

Une jeune demoiselle âgée de seize ans , qu'on disait être 
Iiystérique quoiqu'elle eût de vrais accès d'épilepsie , en a été 
ainsi guérie. Tissot rapporte une observation bien remar- 
quable en faveur des bains et des doux laxatifs. 

« Je dois 9 dit-il^ aux bains tièdes principaleinent ^ au ré- 
gime et à la crème de tartre , la cure d'un jeune honune 
de treize ans, dont je n'osais point promettre d'abord la 
guérison. Quoiqu'il fût né très-bien portant , de parens très^ 
sains et qu'il n'eût eu aucune nxaladie , il était bilieux etsan-« 
guin , et avait des accidens qui dénotaient un vice dans sa 
constitution : i*^. il devenait quelquefois tou^rà-coup et sans 
aucune raison apparente , chagrin , rétif et si colère, qu'il pa- 
raissait en fureur ; 2^. sans aucune cause externe , il était de 
temps en temps frappé d'une terreur subite et se croyait dansle 
plus grand danger , son imagination était même si égarée dans 
ces momens , qu'il méconnaissait les personnes qui lui étaient 
les plus familières et les prenait pour autant de qpectres et 
d'ennemis ; 3°. pendant ces accès , il avait le visage rouge, 
la prunelle plus dilatée , le pouls serré et fréquent: cet état 
ne durait que quelques minutes et le laissait dans là tristesse; 
4*. on lui donna les anti^spasmodiques chauds les plus actifs, 
qui rendirent son état plus fâcheux et le changèrent en de vé^ 
ritables accès épileptiques pour lesquels on me consulta , et 
qui avaient sensiblement affaibli sa mémoire ; une saignée 
avait fait voir que son sang était fort enflammé. La densité 
des humeurs, la roideur des solides et surtout l'^lcre^^ ^e 
la bile me parurent la cause de cet état ; je le réduisis, con-» 



TRAITEMENT DE l'ÉPILEPSIÊ. iSt 

tiîiue Tissot, à ne prendre pour toute viande qu'un peu d« 
poulet, mais à vivre uniquement de végétaux, à éviter les 
appartcmens chauds , à boire de Teau pure , à prendre long- 
temps les bains tièdes , à faire un très-long usage de petit- 
lait et de crème de tartre à la dose d'un ou deux gros seu- 
lement , et surtout d'éditer absolument tous les remèdes qu'on 
appelle anti-épileptiques . Il suivit régulièrement ce traite- 
ment, qui produisit un prompt changement heureux en son 
état , et peu à peu la disparition de tous les accidens ; les accès 
ne sont pas revenus, et sa santé s'est extrêmement fortifiée. 
L'on sent aisément qu'en continuant l'usage des remèdes 
anti^épileptiques , on aurait rendu progressivement l'état de 
malade plus fii dieux (i). » 

Les bains au 27 ou 29*^ degré , augmentent considérable- 
ment la transpiration jusqu'à la sueur, mais plus ou moins 
yite, selon la disposition des sujets. Le sang se porte alors 
en plus grande quantité à la peau , et le corps se tuméfie au 
point qu'une ceinture qu'on pourrait facilement supporter 
cause de la gêne. On sait que les femmes , après l'usage des 
bains , ont , pendant plus ou moins de temps , de la peine à 
sortir un anneau de leur doigt. 

Les bains chauds , depuis le 25' jusqu'au 28* degré, con- 
viennent spécialement aux épdepsies dont on peut attribuer 
la cause. à des vices cutanés, avant même qu'ils se mon- 
trent à la peau , comme on le désirerait , tels que les vices 
psorique , dartreux , érysipélateux , rhumatismal, artliri- 
tique. Mais il faut , dans toutes ces circonstaces et autres en- 
core où ces bains au-dessus des tièdes conviennent, bien 
observer s'il n'y a pas des signes de pléthore , avec de la 
céphalalgie, pour la diminuer auparavant par la saignée ou 
par d'autres moyens qui puissent seconder les bons effets 
des bains ; plus chauds , ils seraient encore plus funestes , 
et malheureusement il n'est que trop vrai qu'on les con- 
seille tels généralement aux épileptiques. 

On tomberait dans des erreurs aussi graves si on les leur 
fesait prendre trop froids ^ ce n'est qu'au 22* degré qu'ils 

(1) Tissot f ibid. , pag. 385 et suiy. 
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conviennent, surtout dans les cas où il règne dans la peau 
une chaleur continue , acre , émut pins forte dans la soirée 
Ot dans la nuit , surtout si le malade est dans l'insoftinie ou 
dans un sommeil at;ité et avec des rêves etfrayaiis qui sont 
quelquefois suivis de vrais accès d'épilepsie et quclquefrâ 
d'autres symptômes [;rnvei. 

J'ai maintenu dans des bains presque froids des malades 
(jui y donnaient paisiblement long-temps, tandis qu'ils ne 
jouissaient d'aucun sommeil dans leur lit. J'ai connu un 
homme sujet à des mouvemens spasnuidiques et à des iiH 
soiunies cruelles, qui pour ces raisons ne jouissait que d'un 
sommeil très-court, très-agité, et avec des rêves effrayant, 
accidensque l'opium donué alors eïcilait encore davautagv. 
Il finit par ne dormir que dans un i;rand bain froid , pendant 
les chaleurs de Vêlé, et dans un bain dont l'eau était seule- 
ment dégourdie dans les autres saisons (r). 

Des bains, aux degrés dont nous parlons , et même plu 
froids, sont encore utiles lorsque les malades éprouvent dei 
transpirations trop abondantes par des sueurs copieuse) i 
presque toujours avec suppression des évacuations alvinei; 
on peut alors les leur rétablir eu leur conseillant de parcib 
bains depuis le so" degré jusqu'au t^', et encore en deSMn- 
dant selon l'échelle theriiiouiétrique. Nous avons précédeffl' 
ment cité quelques belles observations qui prouvent que de> 
maladies nerveuses, avec des accidens divers et pailiculiérf 
ment avec des constipations opiniâtres et des sueurs co- 
pieuses, ont ainsi été guéries (2). 

Quant aux bains très- froids , approchant du terme de II 
glace , ils ne peuvent qu'être généralement nuisibles, surtout 
dans l'épilepsie où il règne toujours un érctisme presque cod* 
stant dans toutes les parties qui en sont susceptibles (3) , ti 
où le cerveau est plus ou moins disposé à l'engorgement saB" 



(r) M. Diilac , ancien mcJecia de Saint- Eli enne-cD- Forez , très-bon 
praticien , m^a fait conuaiEreun fait seoiblable. 

(■x) Voyez la belle obïervatiou de M. Ckoplai tappoilée oi-deiîW. 

p. ,S4. 

(3) Unii'trtum balnea , qua nimiumjhnè antea negligebantur, mmii* 
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çuin ou auU'c. Us ne peuvent alors être que très-propres à 
augmenter les disposiiioiis in.ibides de cet organe , en 
refoulant le sang de la périphérie dans les parties internes du 
corps, lesquelles, sans doute , en reçoivent pendant les accès 
naturellement une plus grande quantité ; j'ajouterai, d'autant 
plus que leur texture est plus molle , délicate comme celle du 
cerveau, des poumons , et qu'il y a déjà en outre plus de' 
sang naturellement en eus ; mais comme ces remarques théo- 
riques ne peuvent valoir qu'autant qu'elles sont une con- 
séquence des résultats de l'observation , je me permettrai de 
rapporter la suivante, qui n'est pas la seule dont j'aie con- 
naissance. 

Une demoiselle de Lyon, jeune et très irritable, âgée d'en- 
viron vingt-six ans, vint à Paris pour consulter le docteur 
Pomme , qui jouissait eu ce temps-là d'une vogue étonnante 
pour la guérison des maux de nerfs. Cette demoiselle était 
atteinte fréquemment de spasmes dans les muscles du tronc 
et des extrémités, avec des palpitations du cœur très-fré- 
quentes , son pouls étant alors intermittent et fort inégal. La 
jeune malade éprouvait involontairement des convulsions 
dans les muscles de la face , quelquefois avec perle de con- 
naissance , mais non pas telle qu'elle n'entendit pas ce qu'on 
disait autour d'elle, comme elle l'a révélé ; souvent elle laissait 
tomber précipitamment , au début de l'accès, tout ce qu'elle 
tenait dans ses mains ; d'autres fois elle demandait un siège 
où elle se mettait promptemeut pour laisser passer son accès 
*{ui était quelquefois fort court. Après avoir fait un très- 
{fTand nombre de remèdes à Lyon, et sans succès, elle 
* adressa à M. Pomme , qui la soumit d'abord à l'usage des 
*^^Ds d'eau de la Seine , seulement un peu tièdes. En peu de 
Jours ces bains furent pris de plus en plus froids , jusqu'à ce 
^u'on y mit plusieurs livres de glace, pour empêcher, disait- 



'^Uncencomiis in calum toUuntur. J. ÇuoriVi, ibi J. p. 38. Ce célèbre mf dc- 
^tnpatricieQa vudetrès-mauTaJacITeti Je9biiitisrroidsdana le traitement 
^Carpileptiques; ilobacrre, après son illustre mattre f^an-Svfiéten , qaa 
** Ici forlinaiu pris inlérieur émeut tout nccejgaîrcs , lea martiaux , aussi 
t>ri« Il l'intérieur, sont pr^Krablui. 
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on , que le sang ne se portât à la tcte en trop grande quan- 
tité , comme si par ce moyen on pouvait en garantir le cer- 
veau. Mais bien loin de produire cet heureux effet, la 
malade s'en trouva si mal, qu'elle en périt en peu de 
temps. 

L'ouverture du cadavre apprit que les ventHcules du cœur 
et les gros vaisseaux du reste du corps étaient pleins de sang, 
qu'il y en avait surtout beaucoup dans les sinus de la dure- 
mère , dans les vaisseaux du cerveau ainsi que dans ses ven- 
tricules , qui contenaient des caillots très - noirs et très- 
épais. 

On trouverait dans les auteurs l'instoire de plusieurs ca- 
tastrophes- semblables survenues par la même cause. 

Instruit par ces exemples, je ne conseille de pareils bains 
qu'après avoir bien réfléchi sur leur indication ; jamais lors- 
qu'il y a des palpitations de cœur , et presque toujours sans 
au préalable avoir fait extraire du sang par la lancette ou 
par les sangsues ^ en recommandant aussi de borner la durée 
de ces bains à un demi-quart d'heure ou un quart d'heure 
tout au plus , sous la surveillance de quelque personne digne 
de confiance. 

Quant aux Bains de mer ils ont été célébrés dans le trai- 
tement des maladies convulsives (i), surtout dans celui de 
la rage, et même dans: celui del'épilepsie. Toutefois, comme 
on est aujourd'hui convaincu non-seulement de leur insuffi- 
sance dans les maladies convulsives, mais même quelquefois 
de leur danger , nous nous élèverons encoie plus fort contre 
cet usage dans le traitement de Fépilepsie. Quels effets utiles 
peut-on en effet y reconnaître contre une maladie convulsive 
avec suspension des facultés mentales? Est-ce la cominotion 
que le malade éprouve lorsqu'on le jette, sans l'en avertir, 
dans la mer , dont l'eau est plus ou moins froide , ou est-ce 
par quelque vertu spécifique relative aux qualités particu- 
lières de ce genre de bains? Cela ne peut être admis; une 
pareille secousse au contraire ne peut qu'être funeste au ma- 
lade , en portant une plus grande quantité de sang à la tête 

(t) Ccelius Aurclianus ; tard- passion^ , lib. ii , cap. i. 
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l*il y et» aTait. On n'évite pas ce fâcheux effet en plcfngcant 
tête nue la première , puisque le bain , agissant d'abord 

icses parties cxtéiîeures , tend à faire refluer le sang daus 
! du crâne et dans le cerveau parti culî été ment , 

Bdis que le reste du bain, agissant sur toute l'habitude 
c du corps, continue de produire encore le même 

[et[i). 

Tel est l'avis que nous avons émis dans plusieurs de nos 

msultations, lorsqu'on noua l'a demandé , et en cela notre 
t conforme à celle de Tissot (p. 383). 

Quant à l'action du bain de mer , elle ne peut mieux con- 
irir à la guérison de l'épilepsie en diminuant le spasme 
e ne ferait l'eau naturelle, et moins encore puisqu'elle 
chargée d'une quantité de sel et de matières hiluml- 
ises qui la rendent plus ou moins stimulante de la peau 
toujoui's moins pénétrante pour en relâcher le tissu, etc. 

Ainsi les bains d'eau de la mer ne peuvent que nuire et 

KÎter quelque nouvel accès. En effet , qui pourrait ne pas 

aindre que le malade n'éprouvât pas quelque accès épihip- 

pie daus le bain même? 
La température de l'eau de mer est à-peu-près la même 
e celle de l'eau de fontaine , des ruisseaux et des rivières. 
t à son poids sur l'habitude exlérieure du corps, il 
t guère plus considérable que celui de l'eau de rivière , 

1 si l'eau de la mer a quelque degré de pesanteur de plus , 
e ne peut avoir une action plus, remarquable pour coo- 
rer à la guérison des malheureux épileptiques. Ainsi , il 
It défalquer beaucoup de tous les avantages qu'où a voulu 
nbuer aux bains de mer contre l'épilepsie, etc. 

Mais quant à la boisson de l'eau de mer , ne pourrait-elle 
^ avoir une plus grande cHicacité s'il existait daiis les épî- 
mes des engorgemens ou obstructions diverses par le rice 



I) Ain: apinanlem îa pisciaam non anle ei peouisam projiccre , 
mdi aeientiam non hribec , midi menumbibcre piiii,ttc., cumi 
nt Ceùe {De MidUmn.Li. «p. ïwii) à l'éfiflfJ J" ™i" 
ienl itK mordus par un cliicn euragc. On prut voir encore nolra 
'. tarla liagv,p, 317 ia-S", Imprimerie ruyalc. 
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scropBaletix , surtout comme altérante et dépurative , quel- 
quefois seulement comme purgative. 

Nous croyons que sous cet aspect l'usage de cette eau 
peut -être permis en boisson avec modération ; mais j'avoue 
que je m'en rapporte plutôt à ce que j'ai entendu dire en sa 
^veur par quelques habiles médecins Anglais et Hollandais , 
qu'à ce que j'ai vu. 

Quant aux eaux minérales ^ elles doivent être différen- 
ciées y pouvant , lorsqu'elles sont prises intérieurement pen- 
dant plus ou moins de temps ^ produire des effets divers 
selon leur nature. On ne peut douter par cet exemple que 
les eaux sulfureuses thermales n'aient été utilement con- 
seillées pendant les intervalles des accès , dans les épilepsies 
catarrhales , scrophuleuses , psoriques , dartreuses , varioli- 
ques , morbilleuscs , etc. , ainsi que dans celles où le vice 
arthritique et rhumatismal dominent. 

On a conseillé les eaux acidulés qu'on appelle dMS&igazeuseSy 
tant en boisson qu'en bain , dans les épilepsies qui pai^issent 
€tre une suite de quelques maladies rhumatismales , gout- 
teuses , des affections morbides des voies biliaires , urinaires , 
cle celles aussi avec dégoût pour les aUmens et inertie dans 
les digestions, et en général dans les épilepsies dans lesquelles 
il faut favoriser la sécrétion ou l'excrétion des urines. 

Les eauxjerrugineuses peuvent être particuhcrement ap- 
propriées aux épileptiques chez lesquels on reconnaît de 
l'inertie dans les systèmes musculaire et nerveux avec pré- 
dominance d'humeurs muqueuses et flux divers , comme ca- 
tarrhes, diarrhée , fleurs blanches. On les conseille aussi gé- 
néralement alors avec succès contre la chlorose , ainsi que 
contre la suppression des hémorrhoïdes ou même contre les 
vers dans des sujets qui , bien loin d'être trop irritables , 
sont dans une sorte de débilité. 

Les eaux salines sont très-diverses non-seulement par la 
quantité , mais par la nature des substances qu'elles contien- 
Xient : aussi ne doivent-elles pas être prescrites indistinctement 
à un épilep tique. 

Les eau^ salines chaudes conviennent en général lorsqu'on 
reconnaît des engorgemens dans les viscères .abdominaux , 



TRAITEMENT DE L'ÉPILEPSIE. 38j 

par tine surabondance de matières muqueuses dans la tunique 
membraneuse deslioée à leur sécrétioa et excrétion , chex 
lesquels il existe surCoul quelque disposition aux para- 
lysies ou aux affections sonmolentes , enfin à d'autres mala- 
dies encore avec plus ou moins de tendance i l'inertie. 

Les eauï salines yroi'rfej ont été efficacement conseillées 
lux personnes irritables , sensibles, qui avaient du relâciie- 
nent ou peu de sensibilité dans les organes abiloniinanz , et 
souvent avec des cn^orgcmcns dans la veine-porte, parti- 
culièrement aux bypocliondriaques et mélancoliques; enfia 
Dn peut , par le moyen des eaux minérales naturelles oa 
bcticcs (prescrites dans l'intervalle des accès d'épilepsie , 
ppérer d'utiles effets, surtout si l'on varie le mode de leur 
jadmiuistration, car leurs effets peuvent ainsi être différenciés, 
tantât sous forme de bains ou de doucbes, tantùl en vapeur, 
lelon la nature de la cause dont l'épilepsib peut provenir ou 
recevoir plus ou moins d'intensité. Ces eaux peuvent être 
néunies à des remèdes divers ; toutefois leur- usage doit 
toujours être secondé d'un régirne favorable et du séjour 
$ans un lieu sain. Des voyages variés peuvent aussi être utiles. 
- Nous renvoyons à cet é(>ard aux ouvrages s'ur les eaux 
nlnérales, particulièrement à celui que vient de publier 
totre confrère M. AUliert, qui contient de très-bonnes re- 
barques sur ce sujet. 

(0) Dépuratifs. — On ne sait comment les remèdes dont 
ions allons faire une courte énuinération produisent leurs 
Salutaires effets ; mais on sait qu'ils sont efficaces lorsqu'ils 
Rmt administrés d'après l'expérience, je veux dire d'après 
Fétat de la maladie et la disposition du sujet. 

Les médecins ont opposé à la plupart des vices qu'ils ont 
•econnus (souvent sans examiner s'ils siégeaient dans les 
olides ou dans les fluides, question bien des fois oiseuse et 
inable) , des remèdes qu'ils ont appelés dépuratifs. 
insi , ils en ont prescrit contre les diverses espèces de ca- 
^xie , en y comprenant généi-alement l'épilepsie seule ou 
Eunie aux vices catarrbal , de la bile , de l'Anne , vénénen , 
l^ophulcux, lierpéliqne, psoriquc , scoiLuti'jue , rabiGque, 
bnmatismal , arthritique , etc. 
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Parmi les remèdes dépuratifs qu'ils ont proposés d'après 
leur choix , s'il en est quelques- uns qu'ils aient prescrits 
contre plusieurs vices, on voit cependant qu'ib les ont géné- 
ralement diversifiés selon la nature de la maladie et quel- 
quefois selon son siège. 

Nous ne répéterons pas ce qui a été amplement exposé 
dans la section relative à l'épilepsie par des cachexies ou par 
des vices divers. On y verra que des médecins ont prescrit 
ces dépuratifs sans très-souvent s'enquérir sur le mode de 
leur action ; qu'ils les ont fait prendre à diverses doses j 
sous des formes plus ou moins distinctes, et qu'ils en ont 
obtenu de grands succès dont nous avons parlé , sans nous 
taire sur leur insuffisance quand elle était reconnue , ou sur 
leur danger quand il était bien constaté. {J^ojrez l'art, vu , 
p. 270 et suiv.) 

Sans doute que les remèdes appelés dépuratifs par les mé- 
decins ne doivent leurs succès qu'à l'heureuse disposition 
dans laquelle ils mettent les malades , s'ils n'y sont naturelle- 
ment , pour la guérison de leurs maux , comme cela est à l'é- 
gard des autres maladies ; d'où on peut généralement croire 
que , dans les mnladies aiguës, le mouvement dépuratoire (1) 
que ces remèdes procurent est vif , prompt , tumultueux , et 
que dans les maladies chroniques il se fait avec plus de len- 
teur (2). C'est aux médecins qui ordonnent ces remèdes à 
apprécier la force de leur action et à la comparer à celle 
que le malade est en état de supporter , pour opérer en lui 
la dépuration nécessaire à sa guérison > 

Nous allons seulement dire deux mots sur des remèdes 
particuliers que les médecins anciens et modernes ont em- 
ployé avec plus ou moins de succès, pour servir d'appendice 



(i) Ne pourraît-on pas plutôt dire M action d'après laquelle la cau9e mor- 
bide est atténuée ou détruite , sans doute existant dans les solides ou dans 
les fluides, séparément ou à la fois, sinon primitivement , du moins se- 
condairement , ce qu'il est souvent impossible de déterminer. Mais dans 
tous les cas , la doctrine des solidistes ne peut être admise indépendam- 
ment de celle des humoristes. Réunissons des doctrines quand il se peut 
et craignons les discussions scolastiques si souvent erronées. 

(a) Barbier , Dict, des Se, méd,, t. 8 , p. 48. 
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OU d'éclairvisseineiit à ceux qui ne sont pas profondément 
initiés dans le traiienieut «les maladies convulsives et en pac- 
Uculier de Vépilepsic. 

Sur quelques remèdes long - temps considérés comme 
spécifiques de VÉpilepsie , quoiqu'ils ne te soient que 
dans des cas bien déterminés. 

(A) f^alériane sauvage {valeriana officinalis). — On' 
emploie pi'iDcJpaleinciit sa racine, qui est dbreuse et jaune 
à l'extérieur , btancLe à l'intérieur , d'une odeur fétide et 
nauséabonde, d'une saveur amarcscente et lui peu acre. 
L'usage de cette plante contre l'épilepsie a élé préconisé 
par Calien, Àrétée , Dioscoride , i:Lsartoat^a.r Fal/ius Co- 
iumna, qui, atteint d'uue épilepsie p,rave, enHtun très-heu* 
reux emploi sur lui-même. Panarole, Tourne/on, Mead(t), 
Kaller, Chomel , Geojfroi , Lieulaud , Tiasot (2), Antonio 
Scopoli et tous les médecins de nos jours, français et étran- 
gers, ont considéré généralement cette plante conimeu ne sorte 
de spécifique de l'épilepsie , mais avec quelques restrictions . 

C'est surtout la racine de valériane en poudre que les mé- 
decins anciens et modernes ont recommandée contre l'épi- 
lepsie qui survient chez les femmes qui éprouvent une sup- 
firession ou rétention desréi;les. ÇuanViet d'autrespraticiens 
célèbres l'ont vantée aussi dans l'épilepsie vermineuse des 
cnfans et dans un âge même bien plus avancé. 

Cependant, malgré les éloges que cette plante peut mériter 
alors > ce n'est que lorsqu'il n'y a aucun signe d'inllammatioa 
ou d'une trop forte irritation qu'on peut la prescrire , car 
elle pourrait être, dans ces derniers cas, imprudemment ad- 
ministrée, comme M. ^/lier/l'a observé. La valériane est donc 
nuisible lorsqu'dy a plétbore sanguine, ou lorsqu'il existe trop 

[1) Vojïi son traité ; ZJe imperio %oiU eilana [^. \&) , oîi ce ^naA 
nijjucia cite Fabius Cnlunina , comme l'un Je* [ilm cflibres bot»- 
niilBi , riiii aî( gaéij quclijuei ^[lîlepHKi loiiiours vurîalilea iclan la dûpo- 
«ilioniUw MijcUetla aaluie Jv cvltc ualBilii.' : ni fM't sa-pè in Aoc, 
<fiite in Uln rciponJcl, incdicina. 

(a) De ri'i'iUpiic , p. 309. 
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d'irritation dans l'estomac, des i^riiclalions , des nausûes, 
des Toiiïissemens ; elle augmente alors ees dispositions pres- 
que comme le ferait la lacine de renoncule , qu'on pourrait 



considère 



vénéneuse p 



11 êxtcéme causticité. Ce- 



pendant ri'wtK regardait encore la racine de valériane comme 
le premier spéciGque contre l'épilepsie; il se borne à donner 
la valérîan» en poudre à la dose de vingt ou vingt-quatre 
grains , quoique Gmgerus la portât jusqu'à un gros dans 
une infusion de plantes sudorifiques , el Burserius jusqu'à 
deux. M. CA(ju^rd(i), dans une circonstance particulière, 
a prescrit d'abord l'usage de la valériane à baute dose, in- 
corporée dans du miel. C'était sur un enfant de quatorze ans 
qui avouait s'être livré à la masturbation , dont la scnsibibté 
était exti'ême et auquel de larges saignées, le traitement 
débilitant, par cause de plétbore sanguine, avait été mis 
en usage. Les accès d'épilepsie disparurent pour quelque* 
temps; mais ayant reparu, ce médecin remit le malade à 
l'usage de la Valériane en poudre ; les voies gastriques 
étant exemptes de toute irritation , deux gros d'abord, plus 
demi-once, enfin une once dans les vingt-quatre heures. 
Ce remède a été continué sans intcrruptiou pendant quatre 
à cinq mois. Il y en a huit, dit M. Chaiiffart , que le ma- 
lade n'a plus eu d'attaque d'épilepsie et n'éprouve aucun 
desaccidens qui en annonçaient précédemment la disposition 
ou même le retour. 

On a donné toutes les parties de cette plante sous toutes 
les formes; on trouve, dans les dispensaires, une teinture 
simple et une teinture volatile. Sï racine entre dans Veau 
ihériacale et dans l'eau anti-épileptiquc ; sa poudre fait 
partie de celle connue sous les noms A'anif-spasmodique 
de GutlHe ; la valériane sauvage entre aussi dans les on- 
guens Tnartialum et diabotanum , etc. , etc. 

(B) Pifoine (Pceonia offîcinalis). — On n'emploie que 
la racine et les (leurs de cette plante , qui a été préco- 
nisée comme anti-épileptique peut-être plus que la valériane 



(i) Journal général deMéd. deParis,l.x 
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sauvage. Galien en a célûbré plusieurs heureux effets; piaîs 
FemeleX-Fr. Sj/f/uï rfeietoë n'en ontpasobteuu, dans leur 
pi'atique , d'aussi grands succès. Peut-être, dit GeoJJroi, que 
cette plante avait plus de vertu en Asie (i] qu'elle n'en a 
dans nos climats. J. Rai lui reconnaissait la propriété de 
provoquer les règles aux femmes , ce qui pourrait engager 
de la prescrire , aiusi que la valtriane, dans l'épilepgie qui 
proviendrait de la suppression ou rétention des menstrues. 
^anAeuJcr croyait' qu'elle absorbait les acides des premières 
voies , qui peuvent causer des accidens épileptiques dans les 
enfaus, suvtoutpar les substances fariucuses qu'elle contient; 
mais n'est-ce pas une pure hypothèse ? Quoi qu'il en soit, cette 
plante ne mérite pas , par ses effets , d'être comparée à la 
racine de valériane sauvage. 

Cependant on continue de prescrire la racine de pivoine 
en poudre , pas trop sèche , avec beaucoup de confiance, 
à la dose d'un gros jusqu'à deux , en bol , en opiat bu de 
quelque autre manière. On donne aussi les racines fraî- 
ches en décoction , dans un bouillon de veau , ou dans l'eau 
commune en guise de tisane. On la donne encore sous diverses 
formes, seule ou réunie à d'autres anti-épileptiques. On ap- 
pelle pivoine femellcla même espèce, moins rouge , que l'on 
croit moins elficacc contre l'épilepsie que celle de pivoine 
mâle, c'est pourquoi on préfère celle-ci à l'autre. La racine de 
pivoine fait partie de la poudre aati-spasmodîque et de celle • 
àaCuithtei elle entre aussi dans l'eau anti-épileptique,dansle 
sirop d'armoise , et ses semences dans le sîrqp de stoechos. 
(C) La Digitale {D igiialis purpurea ). — On a reconnu il 
[; y a long-temps que celte plante était émétique et qu'elle pou- 
\ vaitpdrger violemment. /"orA/nJOrt, au rapport de Gew^roi, 
\ assurait qu'elle était eôicaee contre l'épilepsie ,mais surtout 
'■ réunie au polypode de chêne dont on fesait une espèce de 
. Cependant J. Rai observe qu'elle ne peut convenir 
I qu'aux personnes robustes et chei lesquelles l'irritation n'est 
is extrême. La digitale pourprée jouit éminemment, comma 
I nersoune ne l'ignore aujourdhui , de la propriété diurétique, 
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te qui fait qu'elle peut convenir aux épileptiques atteints o 
menacés de quelque infiltration dans le crâne ou dans le cer- 
veau, dans le canal vertébral ou dans la moelle épinière,etc.^ 
cause très^fréquente de Tépilepsie. Je lie doute pas que trè»- 
souvent la digitale n'ait été utile aux épileptiques sous ce 
point de vue, sans lui refuser une vertu sédative, même nar« 
cotique sous- d'autres rapports. Je l'ai plusieurs fois heureu- 
sement prescrite contre Thydropise réunie ou succédant aux 
violentes palpitations du cœur. 

On peut prescrire la digitale en infusion , en teinture , en 
poudre même , en extrait et toujours à très-petite dose. Il 
est certain qu'elle calme généralement les palpitations du 
cœur, et qu'elle donne de la régularité au pouls , sans oublier 
qu'elle dispose au vomissement , qui peut facilement pro- 
duire de fâcheux effets chez un épilep tique . . 

Les diverses parties de cette plante ont été données sous 
différentes formes , mais ce sont les feuilles qui contiennent 
le plus de substances médicinales , après avoir été cueilUes 
dans une saison opportune et après avoir été bien desséchées. 

M. Chaume ton prescrit cette plante en poudre à la dose 
d'un grain jusqu'à quatre ; en infusion aqueuse ou spiri- 
tueuse ; en décoction dans ces deux véhicules et toujours à 
de petites doses ; et comme il est certain que cette plante 
contient un principe sédatif, narcotique, et un autre irritant, 
je crois que dans le traitement de l'épilepsie en général il fau- 
drait la prescrire dépouillée , autant qu'on le pourrait , de 
sa partie irritante , ainsi qu'on le fait à l'égard de l'opium. 

On trouvera , sur cette plante , dans le Dict, des Se. méd,y 
t. 9 , pag. 454 > ^"ï article fort intéressant , résultat des re- 
cherches de MM. Bridaulty Sanders y Vassal, Carrhinati, 
qui mérite d'être lu et médité. 

{ï>) Le Gui de chêne ( Viscum album), — Cette plante 
parasite a été très-célébrée chez les anciens comme un remède 
spécifique contre l'épilepsie. Les druides, au rapport de 
Pline , qui lui reconnaissaient cette vertu et d'autres encore , 
le cueillaient.avec des cérémonies superstitieuses* Cependant 
\d gui venu, sur d'autres arbres pourrait bien avoir les mêmes 
çffets. Colbachty Jacobi, Loesecke , Van-Swiéten , etc. , en. 
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louent Tusage. Mais Cullen n'a jamais compté sur Tefficacité 
de ce médicament contre Tépilepsie ; Tissot ne croyait pas 
non plus à tous les prodiges qu'on a débités tant sur le gui 
de chêne que sur ceux dès autres arbres , et nous partageons 
son opinion. L'écorce ,du gui est la partie qui contient le 
plus de mucilage avec une partie amère qui peut être tp- 
nique. Nous avons prescrit cette plante , réunie à la valé- 
riane et à la pivoine , d'après Déhaën qui leur a reconnu à- 
peu-près les mêmes effets , et les médecins ne leur en ont 
pas observé de contraires, c'est pourquoi ils les comprenaient 
le plus souvent dans leurs prescriptions. Je crois cependant 
qu'on n'a attribué à cette plante d'heureux effets , que parce 
qu'on l'a réunie à la valériane sauvage , bien plus efficace , 
ou parce qu'on l'a prescrite après des purgatifs ou autres re- 
mèdes qui étaient nécessaires aux épileptiqucs qu'on traitait. 

On conseille le gui en poudre depuis un gros jusqu'à 
deux , ou coupé par petits morceaux en infusion dans le vin 
blanc , à la dose d'une demi-once sur six onces de liqueur. 

(E) Quinquina. — • L'écorce de quinquina ( Cortex peru^ 
vianus) a été d'abord généralement reconnue comme fé- 
brifuge en Europe d'après le rapport de ses succès au Pérou ; 
succès qui , bien loin de s'être démentis , se sont accrus de 
plus en plus. On lui a encore reconnu des vertus antisep- 
tiques très- efficaces et quelques propriétés anti-spasmo- 
diques ; on lui a assigné un rang éminent parmi les toniques 
à cause de l'énergie permanente qu'il imprime au cerveau 
et aux nerfs en régularisant les mouvemens du cœur et celui 
des artères. 

On prescrit le quinquina contre Vépilepsie d'après les pro- 
priétés que nous venons de lui reconnaître ; il faut donc 
bien considérer , pour l'ordonner , dans quels cas son admi- 
nistration est convenable : il est généralement indiqué dans 
les épilepsies dont les accès ont des retours périodiques. 

Voici une observation rapportée par Saus^ages qui le 
prouve. 

Un soldat était atteint d'une fièvre intermittente , il prend 
un violent émétique et tombe dans un accès épileptique qui 
s^ renouvelle à des intervalles incertains , mais plusieurs fois. 
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chaque jour , se prolongeant plus ou moins et étant fréquçBS^ 
sans apparence de fièvre pendant le paroxysme ; le malade 
était affecté de convulsions horribles dans toutes les parties 
du corps. Au déclin de Faccès, les*parois de la poitrine se 
mouvaient violemment, comme feraieBt celles d'un soufflet. 
Le malade paraissait dans un prf)fond étottffement ; il éprou- 
vait , dans quelques circonstanciées , la sensation d'un poids 
sur l'estomac avec une anxiété du cœur. Les anti-spasmo- 
diques , les laitages , les narcotiques , les bains avaient été 
inuti lement prescrits ; enfin on conseilla Tusage du quinquina, 
tantôt en substance^ en poudre, et à la dose d'iyi gros, 
quatre fois par jour, tantôt en décoction. C'est par ce re- 
mède que cette épilepsie , qui durait depuis un an , fut ra-- 
dicalement guérie (i). 

On peut , dans quelques cas particuliers , réunir le quin- 
quina à d'autres remèdes et le prescrire contre quelques épi- 
lepsies , chez les femmes , par exemple , qui éprouvent un 
retard ou suppression des règles et qui ont des accès inter- 
mittens d'épilepsie, ou avec fièvre rémittente. On le prescrit, 
s'il y a inertie , avec les ferrugineux et les aloëtiques ; dans le 
cas contraire , s'il y a un excès d'irritation, aux opiacés ou au- 
tres anodyns , surtout s'il y a des douleurs à l'estomac ou dans 
d'autres organes,. ainsi que lorsqu'on veut calmer des insom* 
nies; en faisant précéder la saignée , s'il y a des signes de 
pléthore , et encore pluç si l'on craint une inflammation la- 
tente , le pouls étant plein , fréquent et dur , les demi>bains 
peuvent être efficaces, en même temps qu'on prescrit le quin- 
quina , comme nous l'avons conseillé , en infusion , en dé- 
coction , ou en extrait , suivant la nature de la malattie et la 
constitution du malade ; quelquefois en poudre bien porphy- 
risée quand on ne trouve aucune opposition au malade pour 
le prendre sous cette forme. Mais aujourd'hui que la chimie 
s'est enrichie de nouvelles préparations , on peut prescrire 
quelquefois celle connue sous le nom de sulfate de quinine 
à quelques grains , surtout lorsque l'estomac paraît être dans 



(i) Sauvages, NosoL méthod. , l. i ; p. 584- Voyez ci-dessus Tarticle 
Bpilfpsie fébrile^ pag. 3 58 et suîv. 
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Un état de débilité bi^n reconnue. Cent ainsi que j'ai plu- 
sieurs fois retiré le plus grand arantafje du quinquina contre 
les aOections nerveuses convulsires en général , et contre 
l'épilepsie en particulier ; aussi ne suis -je pas surpris 
([u'IIeister , Granger , Fulîer , Ellep , Lâcher , Tbrii, cités 
par Tissot, et ce grand médecin lui-même, ainsi qu'un 
grand nombre d'autres praticiens de nos jours , aient célébré 
l'efficacité de ce remède contre l'épilepsie et qu'ils eu aient 
I . (^teuu des succès. 

M, Le quinquina a été généralement compris parmi les re— 
Hla&des ami-épileptiques qui sont exposés dans les pbarmaco- 
^pées. Il n'entre cependant pas, ainsi que la valériane sauvage, 
dans la poudre de Gullèle, tant célébre'e par les anciens 
contre l'épilepsie, sans doute parce qu'ils n'avaient pas en- 
core aussi bien reconnu que leurs successeurs l'ont fait , les 
bons effets de ces remèdes contre cette maladie i c'est par rap- 
port à leur extrême amertume que plusieurs auteurs ont 
dit que lesamandes amèrês tuaient les vers , cause fréquente 
de l'épilepsie , dont Tissot a cité uu exemple remarquable 
(pag.58). 

(F) Dictame{pictamnus albus). — Ledictame ou dictamne 
blanc, ou fraxinelle, a été peut-être plus célébré comme anti- 
spasmodique qu'il ne méritait. C'est une espèce d'origan qui 
exlialc une odeur assez agréable et dont on pcutextraire, par la 
distillation, une huile aromatique volatile un peu dcre et amère 
au goût. Le dictame entre dans plusieurs compositions phar- 
maceutiques , qu'on a regardées comme propres à diminuer 
les afl'ections nerveuses convulsives ; c'est ce qui l'a fait pres- 
crire contre l'épilepsie. On conseille la racine de cette plante , 
en poudre, et principalement encore celle de son écorce , 
ordinairement depuis un demi-gros jusqu'à un gros. Les mé- 
decins de Vienne, au rapport de Burserius, en font un grand 
et heureux usage ; ils le prescrivent non-seulement sous cette 
forme, mais encore en essence ou en électuaire , ou de 
toute autre manière. Cependant cette plante n'a aucun avan- 
tage de plus particulier, contre l'épilepsie, que la plupart 
^e celles qui sont aromatiques et qui fournissent une liuilc 
essentielle. Je ne crois pas qu'elle mérite tous les éloges 
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qu'on en a faits. On ne peut du moins la comparer , pour ks 
heureux effets , à la valériane sauvage. Il paraît cependant 
cpi'elle a été prescrite avec quelque avantage quelquefois 
contre des épilepsies vemtineuses ; mais nous avons aujour- 
d'hui des remèdes plus efficaces contre les vers dont les épir 
lepsies peuvent provenir. 

(G) Les Feuilles d^ oranger (Cttrus aurantium ) , que nous 
prescrivons aujourd'hui généralement comme un léger anti- 
spasmodique, soit en infusion , soit en poudre, peuvent, dans 
quelques légères affections nerveuses convulsives, avoir réelr 
lement d'heureux effets. J'en fais un fréquent usag« dans de 
pareilles maladies et non sans quelques succès , quelquefois 
réunies aux fleurs de tilleul , de gallium luteum, de pivoine 
maie , etc. fissot les prescrivait en poudre à la dose de 
demi-gros jusqu'à' un , trois à quatre fois par jour ; et quant 
à la décoction-, il fesait bouillir une demi-once de ces feuilles 
dans vingt onces d'eau , pendant un quart d'heure > pour la 
dose d'un jour. Ce remède , au rapport de Tissot , est effi- 
cace ; mais ce n'est point , dit-il et avec raison , un spéci- 
fique contre l'épilepsie , nonobstant les grands éloges ^que 
M. Locher en a faits, d'après les succès qu'il en a obtenus 
sur plusieurs épileptiques que ce médecin avait rassemblés 
pour les soumettre à son expérience, u II essaya tous lesre- 
» mèdes vantés , et il n'en trouva point d'équivalent à la 
» feuille d'oranger : elle modéra, dit ce médecin^ la vio-^ 
» lence des accès chez les uns , et les éloigna chez d'autres ^ 
M elle en guérit absolument quelques-uns (i). » 

Un !el résultat , célébré par Tissot y avait déjà été annoncé 
par. d'autres guérisons dues aux conseils de f^aji'Swiéten , 
Dehaen et d'autres médecins. Cependant Tissot se borne ^ 
dire qu'il les a vues réussir quelquefois dans les simples conr* 
vulsions. Leur usage en tisane a fait le plus grand bien à la 
femme la plus mobile qu'il ait vue et que d'autres remèdes 
avaient irritée. Nous avons plusieurs fois expérimenté que la 
poudre dé feuilles d'oranger avait été plus efficace que l'in- 



(i) Tissot, pag. 33 {, qui cite Locher d'après sa Dissertation^ dç 
puero epiteptiço. 
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on ; mais , au lulal , nous n'tin avons relire que le 
faibles avantaj;>;s, excepté dans l'epilepsit; qui ne provenait 
que d'un surcroît de sensibilité et d'irritabilité, sans aucune 
cause particuliËrc de maladie organique reconnue. 

(H) Z.O J\ue{I{uia graveolens koricnsù laiifolia). — Les 
feuilles de cette plante sont fétides et douées d'un principe 
actif ou d'une buile essentielle qu'on peut en retirer par la 
distillation , mais en très-petite quantité. Cette plante est 
anti-spasmodique , anodyne , céplialique , stomachique , ear- 
minalive , emménagogue , laxalive , etc. ; mais ses propriétés 
varient selon la nature de l'épilepsie et la disposition du 
malade. Zaciitus Lusiianus en fait un grand éloge , et fa- 
/eWo/a ordonnait , avec succès, une once de son suc avec une 
demi-once de miel scillitique , mais sans indiquer l'espèce 
d'épilepsie dans laquelle 'A la prescrivait. Quant h. nous , nous 
croyons que si la rue et ses préparations peuvent être utiles 
aux épileptiques dans quelques cas, elles peuvent aussi être 
nuisibles en d'autres. Il paraît que c'est par rapport à son 
odeur forte qu'on l'a d'abord employée pendant les accès, 
soit pour la mettre sous le nei , pour exciter l'odorat , soit eu 
l'administrant extérieurement et même intérieurement après 
l'avoir fait infuser dans du vinaigre (i), ou en conseillant 
son huile essentielle dans quelque véhicule approprié . 

Dans les intervalles des accès, on prescrit les feuilles de 
rue , en infusion dans de l'eau ou dans du vin. On les em- 
ploie encore en conserve , qui se trouve dans les pharmacies^ 
Les feuilles de rue font partie de la poudre de myrrhe de 
la pharmacopée de Londres ; elles entrent dans l'eau hysté- 
rique qui peut convenir comme einménagogue dans les épi- 
lepsies qui proviennent de la suppression ou de la rétention 
du flus périodique, encore faudrait-il considérer si ces af- 
fections morbides ne proviendraient pas de trop d'érélisme 
et quelquefois avec tendance à l'inilamnialion ; car la di- 



(i) Bnerhaavc (EUmeit. tki'm. , I. n ; fanSwUtea daiiE ws Cntn- 
menl. in apk. Boerb. an. EiiUtpi.) fait otservet (^a^ Alcxandiv de TralUt 
a guéri plusieurs cpileptlque» avec U rue lauxtigt , prcférablemeot ■ celle 
ilei jtirdÎDS. 
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minution et la suppression du flux menstruel peuvent pr(H 
venir de causes entièrement différentes (i); d'où on peut 
observer ici que ^i la rue peut être utilement prescrite à 
quelques épileptiques , elle peut être funeste à d'autres. Je 
crois donc qu'il est très-fâcheux qu'on ait trop généralisé 
l'usage de cette plante. 

J'ai dit , en parlant de l'épilepsie des femmes pendant leur 
accoiicliement , et j'ai prouvé , par un heureux exemple que 
j'ai rapporté ( voy. pag. 325) , qu'au lieu de prescrire la rue 
ou ses préparations s'il existait une pléthore sanguine ^ il 
fallait préférer la saignée et même les bains tièdes. 

(I) Le Narcisse sauvage ou des prés, — On a connu sous 
le même nom plusieurs e^èces de plantes. Celle dont nous 
parlons , en latin narcissus pseudo^narcissus , et en français » 
porillon, fleurit dans les prés et dans les bois. Diverses es- 
pèces de narcisse ont été employées en médecine et très- 
souvent comme émétiques ou purgatives ; tel est le bulbe de 
narcisse dont on ne connaît pas bien l'espèce. Dioscoride 
a conseillé de faire manger l'oignon cuit du narcisse poé'- 
tique y ou de donner sa décoction en boisson pour procurer 
le vomissement , même aux épileptiques. Quoiqu'on ait re- 
connu , dans ces derniers temps , dans les fleurs du narcisse 
sauvage ou des prés une vertu anti-spasmodique , nonobstant 
l'opinion d% quelques médecins qui croient que les fleurs de 
cette plante ont la faculté de provoquer le vomissement) 
il faut donc bien considérer si l'on doit risquer de l'ex- 
citer. 

On a dit , en faveur de la vertu calmante des fleurs du nar- 
cisse des près , qu'une fille de Yalenciennes , très-sujette à 
des insomnies et à des convulsions , depuis long-temps va^ 
poreuse ySLvait dans sa chambre à coucher une grande quan- 
tité de fleurs de cette, plante, et qu'elle dormit tranquille- 
ment, contre son attenter Son médecin , M. Dufresnoi ,at« 



(i) Voyez précédemment, p. 3a5, l'art. EpUepsie^hez les femmes hys- 
tériques ou en couche. On a vu que je me suis très-heureusement opposé 
k la prescription de Pextrait de rue dans le cas d'un accès violent d'é- 
pilepsie chez une femme, pendant son laborieux accouchement. 
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iribua cctlieureux clFet aux i^tuanations de ces (leurs. 11 sou- 
mit la malade ù de nouvelles observatious , et il crut Se cou- 
Taincre que récUeuieot les émmialious de cette plante lui . 
avaient^rocurdle calme et niËmele sommeil. IlluI fit préparer 
an extrait avec lesfleui'S du narcisse des prés et le lui prescrivit 
utilement, ainsi qu'à d'autres épiliiptiques. C'est parti ciiliË re- 
nient depuis cette époque que l'iofusion , le sirop et l'extrait 
de ces fleurs ont ete conseillés avec avantage dans Ics^dTec- 
tîons apasinodiques et contie la coqueluche des enfaus. 

Diverses observations plus ou moins intéressantes sur ce 
sujet ont été publiées par M. Dujresnoi et conGrmées par de 
nouveaux faits , particubcrement par M, yeUlechhse (i). 
Ce médecin n'a cependant obtenu, sur quelques épilepti- 
ques, qu'une amélioration passagère ; mais MM. Loiseleur- 
des-Lonchamps et Marquis, qui out aussi prescrit non-seu-J 
lement l'extrait des fleurs du narcisse , mais encore les fleurs 
même réduites en poudre, out observe que les accès des épi- 
leptiques qu'ils avaient traités avaient été moins violens et 
plus rares , ce qui n'est pas de peu d'importance dans une 
maladie aussi g;rave et d'une nature dil&cile à connaître dans 
ses espèces surtout. 

Cependant cette plante a été soumise dans ces derniers 
temps à de nouvelles épreuves qui pourront tourner au 
profit de la médecine clinique. Nous dirons qu'il résulte des 
expériences de M. Orfda sur des chiens, que l'extrait du 

I narcisse des prés détermine i°. uue irritation locale peu in- 
tense; 2". qu'il ne tarde cependant pas à être absorbé et & 
développer des symptômes graves suivis de mort ; 3°. qu'il 
«si émédque ; 4°- qu'il agit sur le système nerveux en détrui- 
sant la sensibilité , et sur la membrane muqueuse de l'esto- 
mac; que son action est plus énergique lorsqu'on l'applique 
sur le tissu cellulaire. 

Nous renvoyons à ce sujet à l'article intéressant sur le 
narcisse, qu'on trouve dans le Dici. des Science mi'd. , 
t. 35 , par MM. Loiseleur-des^Lonchamps et Marqvis. 
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(K) Opium. — La médecine a retiré de si grands avan-» 
ta^jes de V opium dans les maladies convulsives et particuliè- 
rement dans Tépilepsie , qu'il convient de les apprécier 
dans le traitement de cette maladie et d'en Jaire aussi con- 
naître l'inconvénient , disons même le danger dans quelques 
cas. 

Pour juger des effets que Y opium, produit en nous , il faut 
d'abord observer qu'étant composé de deux substances, l'une 
résineuse et lautre gommeuse , et de morphine et de narccy 
tine , il a deux manières d'agir très-différentes. Il anime, 
stimule avec d'autant plus d'intensité que la substance rési- 
neuse est copieuse ; tandis qu'au contraire il calme et diminue 
le ton du tissu de nos organes , en proportion qu'il contient 
de la substance gommeuse. Quelques médecins ont même 
cru que la partie gommeuse devait sa qualité calmante et 
narcotique à un principe vireux. 

L'opium a été l'objet d'un grand nombre de préparations 
pharmaceutiques , infusions^ décoctions , extraits , teintures , 
simples ou composées , dont on a obtenu de brillans succès , 
selon cependant toujours qu'on a su les prescrire dans les 
circonstances convenables ; car on juge bien , d'après ce qui 
a été établi sur les différentes espèces d'épilepsie , que les 
effets de tous ces remèdes sont non-seulement relatifs à leur 
diverse nature , mais encore aux dififérens états de la maladie 
et des malades. 

On sait, i°. que l'opium convient dans l'épilepsie qui pro- 
vient d'un excès de sensibilité et d'irritabiJité dont surtout 
on ne connaît pas une cause particulière stimulante , qui doit 
être la première à détruire , s'il est possible j hors de ces cas 
particuliers, les opiacés gommeux sont les meilleurs remèdes 
qu'on puisse prescrire dans les épilepsies qui proviennent des 
affections morales , surtout si elles sont précédées d'insomnies 
même sans douleurs. Les auteurs sont pleins de faits qui le 
confirment. 

2**. Tous ses avantages pourraient être nuls si les accès épi- 
leptiques provenaient d'un corps étranger qui agirait sur des 
nerfs du tronc et des membres, ou si ces nerfs avaient été 
lésés de toute autre manière , par la pointe d'une épée , ou 
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même encore par quelque aatre cause particdlitire qui , en 
affectant le cciVeau ou le système nerveux , causerait ua éré- 
tisiae plus ou moius grand daus les parties du corps qui en 
sont susceptibles. ■ 

3°. Nous dirons que l'opium serait généralement funeste 
dans les épilepsies qui proviennent de mauvaises dispositions 
"de l'estomac , par des inllanunations ; le contraire aurait lieu 
s'il y avait des engorgemens dans ses membranes , des ma- 
tières sabui'rales , bdieuses, qu'on ■pourrait peul-étre évacua' 
par un doux vomitif, dans un temps convenable. Mais en 
général on doit s'abstenir du vomitif, même le plus doux , 
lorsqu'il rtgne dans l'estomac un excès d'irritation par trop 
de sensibilité qui troublerait la digestion des alimens; alors 
on pourrait prescrite les juleps opiacés à petites doses. Je me 
guis convaincu de ce fait par l'expérience (i). 

L'opium serait toujours nuisible dans les épîlepsies plétho- 
nquGS , si l'on n'avait auparavant fait précéder la saignée. 

4°- Il pourrait n'être d'aucune utilité , peut-ùtre même 
Contraire , dans les épilepsîes fébriles dont le quinquina est 
souvent l'unique remède. Seulement pourrait-on l'y réunir 
lorsque dans les apyrexîes de cette maladie il y a aaeprédo- 
minancedc sensibilité et d'irritabilité. C'est ce qu'on devrait 
encore faire , d'après les mêmes considérations, dans les épi- 
lepsies par diverses cacliexies, par des maladies de la peau ré- 
pcrcutéesquclquefois, pardes vices scrofuleux, vénérien, etc., 
d'autant plus que les opiacés réunis à quelques dépuratifs 
peuvent être utiles en produisant une diaphnrèse salutaire- 
puis ici exposer tous les cas où l'opium a été re- 
innu d'une utilité réetle contre l'épilepsie. Je crois qu'on 
inrra les apprécier en lisant les divers articles de cet ou— 
'âge relatifs aux espèces d' épilepsîes contre lesquelles il a 
été conseillé ou piescrit. B.~L. Tralles , qui a écrit uii 
ige sur l'opimn (a) daus le traitement des mala- 
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(i) Voyez dans lus Mémoù-cs Je lAcuiUm 
nue observa tioii sur nu voTnissvincDt àe plus 
l'opium a élé lieureusi^ment cousdili!. 

(a) fi» opiiiiUubiiselnaiia. Brest, i;5i , 



■ royale des Scienc, 178a, 
ura aoDiii, conlro lequel 
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dies, a, je crois, trop restreint ses heureux effets aux épi- 
Icpsies par des affections morales. 

Mais <]aant à ce que cet habile médecin a dit sur ses maa^ 
vais effets dans diverses circonstances de cette maladie , ils ne 
sont que trop réels (i). 

Quelques accès épileptiques au lieu d'être adoucis, re^ 
tardés par l'opium pris auparavant qu'ils surviennent , à leur 
commencement ou pendant leur intensité , ,non-seuléi][lent 
n'ont pas été moins vioFens, ni plus éloignés , mais souvent 
its ont été beaucoup plus intenses, plus longs etplusfréquelis, 
et c'est sans doute parce qu'ils ont été prescrits dans des cas 
où ils ne convenaient pas. Scardona s'est bien repenti d'a- 
voir été d'un avis différent dans sa jeunesse. Il prescrivit 
l'opium à une femme épileptique dont les accès commen- 
çaient par un violent mal de tête ; aussi au lieu -d'en obtenir 
quelque heureux effet , elle en eut un si violent , qu'elle fut 
aux porles de la mort. Scardona n'a pas craint de faire con- 
liaitre sa faute ; mais il a été trop loin en disant qu'il ne faut 
jamais prescrire les anodyns dans le traitement de l'épilepsie^ 
^issot qui a consigné l'aveu et les conclusions de ce médecin 
dit , dans une note , que l'on formerait malheureusement 
un gros volume des erreurs dangereuses des grands hommes; 
et cela n'est que trop vrai ; mais si les sa vans ont fait quelque 
mal, ils ont aussi opéré une infinité de belles cures, elles 
îgnorans ne font que des fautes , les unes plus fâcheuses que 
les autres. 

On prescrit intérieurement les têtes de notre pavot blanc 
comme anti-spasmodiques , calmantes, narcotiques , au nom- 
Ère d'une ou deux et plus encore , en décoction. On les donne 
aussi en lavemehs ou on lés emploie en fomentation. J'ai 
quelquefois réuni le musc à l'opium avec le plus grand avan- 
tage (2). 



(i) Morgagnidi'd^ahovà suspendu et ensuite guéri parropium, à la 
dose d^un demi-grain et au-delà, donné au commenoement de là pdt) 
des accès dVpilepsie nocturnes (epist. ix , art. 7). 

{p^ Burserius cite à ce sujet Popinion du D^*. Guillaume UUlary {de 
Epilepsia, p- 53 ) , et celle de quelques autres médecins praticiens. 
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La pliavmacie nous a fourni une multitude de remèdes 
dont le pavot blanc fait la base , eu infusions , di!coc lions , ex- 
traits , teiutuies aqueuses, spirltueuses , etc., qu'on trouve 
dans tous les dispensaires. L'opium entre dans la tbériaque, 
le mitbridate , l'élixir parégorique de la pharmacopée de 
Londres, dans l'eau, le baume hystérique et les pilules de 
cynoglosse , la tliériaque céleste du dispentiaire de Paris. 

Les médecins doivent surtout s'instruire des doses de l'o- 
pium qui entre dans les compositions qu'ils ordonnent , pour 
ne pas tomber dans des erreurs graves. 

(L) La Jusquiame {Hjroscyamiis niger). — Il y en a 
deux variétés, l'une noire et l'autre blancbe. Plusieurs au- 
teurs ont cru devoir recommander l'usage de cette plante , 
tant à l'intérieur qu'à l'extérieur , dans le traitement de l'é- 
pilepsle ( 1 ) > sous diverses formes , sans presque jamais pré- 
ciser l'espi ce de cette maladie, ni la situation du malade j 
d'autres ont fait observer que la jusquiame noire produi- 
sait des effets beaucoup plus marqués sur l'iiomme que la 
blanche: c'est, en effet, ce qui a été prouvé par le ré- 
sultat de l'observation. Aussi ont— ils recommandé de pré- 
férer celle-là dans toutes les prescriptions internes surtout. 
Toutes les pai'tics de la jusquiame paraissent être véné- 
neuses, tt^pendant on assure que les moutons et les chèvres 
en mangent impunément : ce qu'il est bien important d'ob- 
server, pour n'en pas faire de fJcheuses applications à l'es- 

Dans l'une et l'autre espèce de ju'^quiame , les feuilles , les 
jges sont très-actives , mais les racines te sont encore da- 

atage. Les semences même , qui n'ont , dans notre pavot 
ianc , qu'un effet très-peu remarquable comme hjpnotique 



) Partlculièremcut Slorck qui en a conseillé l'extrait. Théodore 

de Marerne , D'. de la Facilité iÎb Montpellier , «t ensuite de 

Iria dont il avait encouru la censuri;, devenu premier mcdcciD i]a 

" , roi d'Anglïlcrre , a recoimnaBdi coumie apûciCcjiHi de l'cpi- 

e lu pondre de juaquiame prisa pendant plus de garante jours , en 

iiat par 6\\ gtain» par jour jusqa'^ vingt-quatre, daoA une cuiU 

ierèe de sue de joubarbe. Voy. opéra Slaytrni , IIb. i, cap. 3 , png. i(> , 

Gt Burieiiusde Epilepsia , p. ;6, 
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surtout , ne peuvent être prises intérieurement sans danger, 
comme l'ont affirmé de sa vans médecins, puisque , de quelque 
manière qu'elles soient prescrites , elles causent toutes un 
sommeil plus ou moins profond et avec des rêves les plus 
divers (i). On a conseillé cette plante en infusion , en 
décoction >, en extrait , en teinture , inêmc en simple eau 
distillée. , 

* f /entrait dé jusquiame de nos boutiques a produit des effets 
sSdàtifs et narcotiques , mais avec moins d'mtensité que l'o- 
pium gommeux ; c'est ce qui fait que dans quelques cas nous 
avons cru devoir le prescrire préférablement à celui de l'opium; 
nous n'avons porté la dose de celui - ci qu'à moitié de celle 
de la jusquiame , surtout pour calmer les douleurs sans trop 
augmenter la somnolence. Mais en général je préfère l'opium 
à tous les autres caïmans , peut-être parce que je suis hiàbitué 
à le prescrire, cependant toujours avec réserve , en dimi- 
nuant ou en augmentant sa dose selon les circonstances. 

J^ai reconnu des cas dans lesquels Topium ne pouvait être 
prescrit , parce qu'il supprimait des évacuations qu'il fallait 
respecter , les selles particulièrement , ce que la jusquiame ne 
fesaitpas autant; d'autres fois parce qu'il né fallait pas exciter 
la sueur , comme le fait l'opium , surtout dans quelques per- 
sonnes chez lesquelles la moindre quantité d'opium prise in- 
térieurement produisait des éruptions à la peau avec un 
prurit intolérable (2). ' 

Consulté pour une demoiselle de dix-huit ans , épilepti- 
que , ayant tous les signes d'une vraie pléthore , ou avec plé- 
nitude et dureté de pouls , rougeur au visage , chaleur gé- 
nérale dans l'habitude extérieure du corps , des maux de tête 
violens , des selles très-rares, et cependant étant presque tou- 
jours dans unesueur considérable, je crus , après avoir con- 



0) Geoffroi en a rapporté divers exemples dans sa matière médicale, 
t. VII , p. 57 et 74* Cet auteur prescrit d^abord un vomitif contre les 
mauvais effets de la jusquiame , ensuite les acides qui sont, dit- il, les 
antidotes des poisons narcotiques. 

(2) Voyez nos observations k ce sujet dans l'ouvrage sur la Phtkisiê pul" 
monaire. 
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Eeillé l'application des sangsues au fondement , devoir lui 
prescrire pendant quelques jours deux grains d'extrait de 
jusquiaine pour diminuer sa constipation , au lieu d'un grain 
d'estrait d' opium gommcux , qu'elle prenait tous les matins. 
Me ressouvenant que M. Chaplal , médecin de Montpellier, 
justement appelé le guérisseur , avait arrêté une M on g ue et 
trop considérable sueur avec une opiniâtre constipation , en 
conseillant des bains froids , je crus , dans cette circonstance , 
devoir suppléer par la jusquiame àil'opiuni qui provoquait 
les sueurs et produisait la constipation, et ce fut avec 
succès. 

On voit , par ce que nous venons de dire , qu'il y a des ci) j; 
constances dans lesquelles on doit préférer la jusquiame i 
l'opium , mais cependant toujours eu la prescrivant avec la 
plus grande prudence et en augmentant graduellement ses 
doses selon leurs elTets. 

On peut aussi employer la jusquiame extérieurement dans 
le traitement des épileptiques dont les accès commencent 
surtout par des douleurs dans les membres, en fumigations, 
çn jetant les semences sur des cliarbons ardens. Ou s'en 
sert aussi sous forme de Uniment sur les parties souriiantus. 

On fait des cataplasmes avec les feuilles et les graines con- 
cassées ; on en extrait même une huile qu'on emploie en Unir 
ment, sur les tempes, pour calmer les douleurs des yeux, des 
dents et des oreilles , ou sur les diverses autres parties du corps 
auxquelles les épileptiques rapportent les douleurs, avant ou 
pendant leurs accèis. On pourrait également se servir avec 
avantage de l'onguent/Jo/ïii/eum et du baume tranquille avec 
la teinture ou l'extrait de jusquiame sous forme de liniment , 
ainsi qu'on pourrait leur prescrire l'extrait de jusquiame 
blanche intérieurement comme calmant, depuis un grain 
jusqu'à quatre, six ; on conseille aussi les pilules de eynoglosse 
dans la masse desquelles entre l'extrait de jusquiame , ainsi 
que dans lu philonium du codex de Paris , depuis un grait^ 
jusqu'A quatre à cinq. 

Nous ne nous arrêterons pas à l'idée de quelques médecin» 
qui ont cru devoir conseiller la jusquiame blanclie préféra- 
hlement à l'opium et à la jiisquiajnc noire dans le traite- 
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ment de répilepsie, paice qu'elle opère, a-t-on dit, cbcT 
le malade, un genre de d^ire qui tourne à la gaité, caquv 
l'opium et la jusquiame noire ne fout pus. MM. Loiseleurr 
dei-Lonchamps et Afarr/iiin a'&ioalenl aucune foi à une pa- 
reille opinion , et sous ce point de vue nous pensons conioie 
eun , quoique Scardvna ^ Gredîng , Tissol (i) , et d'autres 
bons nii'decins, aient blâmé l'usage intérieur de Ujua- 
quiaine dans le traitement de l'èpilcpsie. Geoff'roi craint que 
la graine de jusquiame, en énioussant la sensibilité des nerfs, 
ne suit plutôt un remède palliatif qu'un remède curatif. Sou 
usage, dit-il, n'est peut-être pas exempt de danger. Cependant 
diverses observations récemment recueillies prouvent qu'on 
peut prescrire cette plante et plusieurs de ses préparations 
nou-Sf:uletnent sans inconvénient , mais avec quelques succès 
réels, ï^i on observe bien les circonstances dans lesquelles la 
jusquiame peut convenir aux épileptiques. M. Hujffeland 
conseille l'extrait de jusquiame à la dose d'un giain , réuni 
à un grain et demi d'oTidc de zinc ( voyez plus Laut, p. 322). 
M. le docteur Bracket , médecin de l'HôtcI-Dieu de Lyon, 
prescrit aussi ce mélange dans les cas de convulsions et i'É- 
pilepsie avec un grand succès. 

(M) Joubarbe. — La médecine reconnaît d'autres stupé- 
fians qu'elle prescrit aussi contre i'épilepsie. De ce nombre 
sont: la Joubarbe [sempervivum , seu Jovis barba) (2); 
\e Slramonium{y} ils Mandragore , eXo,.; mais leur usage 
doit être plus dangereux encore que celui de la jusquiame , 
dont on a fait quelquefois, comme on vient de le dire, un 
usage très-utile. Nous ne devons cependant pas oublier de 
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{3) Cinq obacrTsUoiiB sur l'elUcBcilé àe\a joubarbe àaas l'cpUepsicob- 
jervÈe par Peters. Journal général de MéJecine , t. yii , p. lao. 

(3) Noua n'oacc ions encore, sans beaucoup J'autrea observations quo 
eelka qui ont itt publiées par Odlieliia , ajopicr une opinion diffcreole. 
Ce médecin asaure avoir traité avec l'eïlraît du stramoniam , ifabord \ 
la dose d'un ilcmi-grain deux fois par jour, jusqu'à vingC-cinq grHÎna, 
mais en plusieurs parties , quitorze i^pilaptiques , dont boit fureat radi- 
calement guéris i st des sis autres , cinq furent très-soulagés , la aiiiciUB 
resla daua le mamo élal. Voyez Sarserius , p. 77, 
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iitire observer ici que dans ces derniers temps ou a employé 
«rec des succès réels, comme anti-spasmodiques, la ùella- 
tiona en poudre , en infiuion , en décoctioa , et encore en 
d'autres préparations, tant ex té neurcment qu'intérieure ment, 
Cependant ce remède ne doit être prescrit qu'avec la plus 
grande circonspection, et presque toujours pouvant être 
remplacé par des anodyns mieux éprouvés. 

(N) Assa-fœdda. — V assa - /œtida est. une gomme-ré- 
.«iite jaunâtre qui répand une odeur très-désagréable , forte 
et pénétrante ; son goût est acre et amer On peut comparer 
l'odeur que l'assa-fœtida eKhale a celle que rendrait une 
grande quantité de gousses d'ail qui éprouveraient un com- 
mencement de fermentation (i). 

'assa-fœtida communique son odeur aux matières fécales, 
quoique pria en très- petite quantité ; et sans doute que toutes 
les parties du corps la contractent plus ou moins chez ceuik 
qui en prennent une certaine dose, puisqu'on reconnaît 
quelquefois à la seule odeur des cadavres ceux des personnes 
qui ont usé de l'ail dans leur nourriture. Il n'est pas difficile, 
fn Espagne et en Gascogne même , de faire ces sortes d'ob- 
(ervatious. 

L'assa-fœtida est regardé comme im anti-hystérique (rè*- 
puissant. Il a la propriété de ranimer les forces dans la syn- 
l»>pe , surtout lorsqu'elle provient, chez les femmes, du 
^faut de menstrues que l'assa-fcetida provoque. On le met 

nombre desmédicamcns sédatifs et anti-spasmodiques. il a 
ptussi sa place parmi les carmlnatifs. On lui a accordé une 
vertu diaphorélique , dépurative et alexîpharmaque ; c'est 



(i) On a Hons doute coouu sous le nom d'aiia-/BBli<//i qnelijaea »ab- 
laDces différentes de celle qu'on [appelt-e ainsi aiijourilbui , [iiiiw|ue plii- 
cuTE auUura i^iii en ont parlé diicut que les auriena en fvsatent usage 
foinme d'uu* sorte d'épicerie dans leurs repas, de mciue que te ail- 
■n, qu'ils croyaient l'tre nueeS'picKà^asia-foctida, lequel était l'u'imcl 
du dieux; tandis que gcaéraiemeut on a , d'après quelques bntaiùsles 
iGeoffroi, mat. med, , l. ir , p. T70) , Dommé l'oasH-fertiJa ileraii 
^boli. CTu' l'Oii pas aussi donné au benjoin la aorn d'msa Jaicis , 
fui ■ une bonue odeur et dont ou pouiTuit tiès-LleD araïualiseï' les ali- 
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saqs doute ce qui a donné lieu aux médecins de prescrire ce 
remède* dans des fièvres malignes, etc. On l'a aussi conseillé 
contre Tépilepsie , lorsqu'on a voulu activer la circulation du 
sang , trop lente et trop débile , sans doute d'après Tidée où 
l'on a été qu'il avait la propriété de diminuer le narcotisme 
cle l'opium , mais à cause de son odeur fétide. On s'est borné 
quelquefois à le prescrire extérieurement comme résolu- 
tif (ij. Ou le regarde, appliqué de cette manière, comme 
im excellent anti-septique. Mais quels que soient les éloges 
que Boerhaave , TVhjttj Sj'denham^ aient donné à l'assà- 
fœtida dans le traitement des maladies nerveuses et de l'hys- 
térie surtout, peut-être devrait-on en faire moins d'usage 
parce qu'il semble qu'il surcharge en pure perte les voies 
digestives. ' 

On donne l'assa-fœtida en lavement jusqu'à la dose d'un 
çros à deux gros , ou bien quelquefois en pilules jusqu'à la 
dose dé dix à douze grains, seul, mais plus souvent' mêlé 
avec le sel ammoniac, le safran de mars , l'extrait de safran 
oriental , de quinquina , de valériane sauvage , etc: , dont 
on fait des pilules de cinq à six grains. On le prescrit aussi 
sous forme d'électuaire , avec un peu de miel , pour en faire 
des bols d'un demi-gros à un gros chacun. 

L'assa-fœtida contient une petite quantité d]huile essen- 
tielle qu'on retire par la distillation de son eflAiteuse. Il 
entre dans l'essence anti- hystérique de Charas et dans la 
poudre du mepie chimiste ; dans celle de myrrhe composée 
et dans d'autres compositions pharmaceutiques , les pilules 
gommeuses , l'essence et les pilules anti-.hystériques de la 
pharmacopée de Londres , dans les trochisques de myrrhe et 
daAS ro.rviétan du codex de Paris. 

Selon 'J'issoty « l'assa-fœtida, à laquelle substance on peut 
» joindre les autres gommes qui ont des vertus asseï rappror 
>» chées, mais plus faibles surtout dans les maux de nerfs, est 
» un remède véritablement efîïcace dans plusieurs épilep- 



(i) Basile P^nlentin l'a cru propre à la guérison de toutes les maladies 
externes et internes. Nous ne citons de pareils éloges que pour en fair^ 
copnaUrele danger. <" 




TBArrEMEST DE l'épilepsie. 409 

) tiques. Tissot assure en avoir vu les plus grands eflfets 
I surtout dans quelques aslliiues coavulsifs. Il est très-utile 
I dans X'épilepsie quand il y a une complication de viscosité 
I dans les humeurs (1). u 
Cependant, selon Diirgraave , les malades qui usent des 
' |[om.mes étant sujets k voir des étincelles de feu, ainsi que 
plusieurs épileptiques , il faut bien faire attention , dit ce mé- 
decin , de ne pas leur prescrire l'assa-fœtida à lies doses trop 
fortes. Il semblerait , si réellement l'assa— fœtida produit cet 
elTet , qu'il serait plus prudent de s'en abstenir alors com- 
plètement. Nous ne pouvons cependant nous empêcher de 
dire ici que ÏVauiers a reconnu et prouvé par cinq obser— 
Tatious que l'assa-fœtida avait agi comme un excellent re- 
mède dans des maladies convulsives très-graves, compliquées 
de paralysie , d'épilepsie , de manie , et donné jusqu'à la 
dose de trois gros , dans six onces d'eau de fontaine , édul- 
corée avec une once de sirop de violette, pour en donner 
une ou deux cuillerées toutes les demi-Leuriis. ( Voy. Bur- 
serius , de Epilepsia , cap, YiH , p. 58. ) 

(0) L'Ail {Allium sativum , Gasp. Bauhini Pinax) se 
rapproche de l'assa-fcetida en ce qu'il exhale une odeur qui 
lui ressemble assez bien , et parce qu'on l'emploie dans les 
mets et aussi en médecine, dans des circonstances à-peu-près 
semblables. Les gousses d'ail sont toniques , céphaliques par 
l'exhalation des gaz fétides etpénétrans. On l'a souvent re- 
commandé aux épileptiques pour les réveiller de leur assou- 
pissement en le prescrivant par la déglutition ou en lavement 
Ae diverses manières, ou comme errliins en le leur fesant flai- 
rer, ou le vinaigre des quatre voleurs dans lequel il entre. 
On en a aussi fait des pommades et des teintures dont on s'est 
servi en qualité de liniment. Je l'ai très-heureusement pres- 
crit comme cataplasme sur une grande étendue du corps 
pour rappeler à l'extérieur des éruptions rentrées , paiticu- 
ïiércment celle de la petite-vérole {1). Tout le monde sait 

(1) Maladie» des JYerfs, p. 343. 

(s) Voyca ma Dissertation sur la Petke-véroU 'a la Suite àa TrailE 



(a] Voyez ma Dissertation sur la 1 

fur t Inoculation , par M . Salmade , 



..49. 
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qu'on emploie les gousses il'oil ramollies sous la cendre 
comme v^sicaloire. Les auteurs, au rusie, ont altrlbué ii 
Tsil dus pTopri^t^s uuliipliiîes; aussi l'onl-iis compris parmi 
les alc-xip/iarmarjues. (Voyez les divenes matières médi- 

£P) Le Camphre. — Nous ne donnerons pas ici l'bistoiT« 
ni Tanalyse du camphre. C'est dans les ouvrages de matière 
mddicalo qu'il faut les chercher. Nous dirons seulement qut 
ce médicament est souvent compris parmi ceux que les mé' 
decins considèrent comnte anli-épîleplùjue ; mois ce qu'il} 
a de remarquaLle, c'est que tantôt ils le prescrîveul cominf 
anodyn ou calmant, et tantôt comme excitant, en le léll* 
nissant , il est vrai , par exemple , au nitre , gous le premier 
aspect, et aux alkalis quand ils veulent augmenter soft Vr 
tioR. On l'associe au quinquina, dans le traitement detfiir 
Tves typhoïdes surtout^ ainsi qu'avec l'esprit volatil de àfi!»- 
tiererus. 

Tissoi assure avoir très-heureusement associé le campbrf 
ù la valériane sauvage dans le traitement de l'épilepûe. On 
a aussi composé une teinture de camphre dont on a célébré 
les heureux effets dans le traitement de la même maladie (i)> 
Cependant si Tissot dit avoir prescrit le camphre avec queir 
que succès à des épîlepliqucs, il avoue qu'il n'a pu lui attli- 
l)uer aucune cure radicale de Vépilepsie. Ce toédecin, austi 
prudent qu'éclairé , ne croyait pas pouvoir donner le campfar* 
au-delà de dix grains par prise , et il observait de ne point 
donner la dernière à son malade trop près de la nuit poUT 
no pas lui occasioner des insomnies, si communes aux ép? 
leptiques. Cependant Lieulaud avance que quelques peT<* 
sonnes sujetl^g aux insomnies se trouvent bien de boire âl 
l'eau dons laquelle on a fait brûler et laissé éteindre NS 
morceau de camphre du poids d'environ vingt grains. JeB'li} 
fait aucune expérience à cet égard pour avoir une opiniçH' 
Mais ne pourrait-on pas conclure , de ce qui précède, que 
le camphre est plutôt un stimulant qu'un remède séda- 
tif, et qu'il peut convenir dans le^j épilopsics avec assou- 

(0 TUsùt, p. 3.<o, 
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pisscment Lrop prolongi^ et trop intense , et dans des sujets 
disposes à la piieuinatie ou à l'œdémiitie. 
Le camphre entre dans l'élixir parégnn<]ue de Londres; 
il entre aussi dans les trocliisques de myrrhe , de l'eau et de 
l'essence an ti- hystérique , etc. , de nos pharmacopées. 
|, (Q) Le Succin. — Le succiii, ambre jaune {succinunt, 
tJeclnim, karabe). C'est une substance bitumineuse jau- 
l^tre, qui le plus souvent se fond au feu ets'enflamrae. On 
comprend le succin parmi les remèdes sédatils , en cela bien 
^ifTéreut de Vambrc gris qui excite d'abord vivement lei 
inerfs ; car ce n'est que par un laps de temps qu'il perd de S4 
qualité stimulante. Cependant c'est d'après sa vertu anti- 
qiasinodique qu'on a compris le succin parmi les remèdes 
ie c£ genre , et qu'on l'a conseilhî contre l'épilepsie ; et 
comme on a tu qu'il était un peu astringent, ou l'a adral- 
nistré dans les maladies nerveuses spasmodiquei avec d^ 
évacuations vicieuses, comme dajis les diarrhées, les dyi- 
.fCnteries , les bémorrbagies qu'on attribuait k un excès de 

On ne prescrit pas le gucdn intérieurement à moias qu'il 
^'aït été lavé plusieurs fois et ensuite réduit en une poiidi'e 
frès-Qnc, pour qu'il se délaie plus facilement dans l'estomac. 
3^ dose est de dix à douze grains jusqu'à trente, soit en bols, 
loit délayé dans un jaune d'œuf. On en fait une teinture 
lont on met quelques gouttes dans les juleps antî-spasmodi- 
[ues, ainsi qu'un .sirop connu sous le nom de sirop de haral/é, 
^quel , i la vérité , on a réuni de l'opium , dont la vertu 
lativc est si bien connue. Le sirop de karabé des boutiques 
Ht moins soporifère que le sirop diacode à doses égales, et «A 
cla préférable dans quelques circonstances de l'épilepaic; 
'^n ai quelquefois fait un heureux usage. On prépare en^ 
y>re dans les boutiques un esprit et un sel de succin que l'an 
intérieurement contre les maladies convuisives g^ 
général. On prépare aussi avec le sel volatil de sucûn la lit 
aiieuT de corne de cerf xuccinée de Michel, que l'on COH-r 
leille contre les convulsions des enfans (i) , quoiqu'il soit 

f t) Codex meJ. Pari*, ia-f», , i^^e. 
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préférable de le prescrire dans quelque véhicule aqueux or 
sous forme de sirop. 

On fait aussi des fumigations avec la poudre de karnbé , 
qui sont légèrement anodynes et résolutives , dans les cas 
de rhumatisme et autres douleurs. J'en ai vu quelques effets 
utiles pour retarder et adoucir des accès épileptiques qui 
commençaient par des douleurs aux membres (i) ; mais je ne 
me bornais pas à leur seul usage pour le traitement si les 
douleurs étaient trop fortes ; je les réunissais alors aux opiacés 
même , ou encore je conseillais les vésicatoires ^ les cautères 
ou la section de quelques nerfs quand cela se pouvait. 

(R) Ambre gris ( Ambra cinercea , grisœa , ambarumcir 
nereum, seu griseum), — C'est un corps opaque, léger , fria- 
ble, gras au toucher et se ramollissant par la plus douce 
chaleur. On en trouve une histoire détaillée et une analyse 
dans la Pharmacopée de Londres et dans le Diction, des Se. 
méd. , t. I , p. 4^9* 

I^ous ne dirons qu'un mot sur l'ambre gris , étant béait- 
coup moins employé dans le traitement des maladies des 
nerfis que les autres aromates, peut-être parce que son odeur, 
quoique d^abord douce et agréable , finit par affecter désa- 
gréablement l'odorat et peut produire de l'excitation pris 
intérieurement.- Cependant il a été considéré et prescrit 
comme anti-spasmodique lorsqu'on a voulu employer des 
toniques; sous ce rapport, on l'a donné quelquefois alors 
contre l'épilepsie depuis un grain jusqu'à quatre ou cinq , 
seul ou réuni au musc. Il n'y a encore rien de bien connu 
sur' sa nature ; on sait seulement qu'il s'enflamme en répan- 
dant une odeur agréable. 

On prescrit l'ambre gris de diverses manières , en poudre , 
demi-grain jusqu'à trois. Il entre dans plusieurs compositions 
pharmaceutiques. Veau rojrale de miel du Dispensaire de 
Paris, dans la poudre de Zell , dans le baume apoplectique 
de Charas, On en tire aussi une teinture avec l'esprit de 
L^in , dont on a donné depuis une goutte jusqu'à six , dans 



f i) Voyez précédemment l'art, Epileps sympath, , p. i55 et suiv^ 
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ittie cuillerée d'eau de fleurs d'oranger ou de bon vin d'Es- 
pftfjue ; oa l'ordonne comme un excellent tonique , cordial et 
stomachique. Cependant il y a peu de circonstances où ce 
remède puisse L'tre prescrit aux épileptiques , leur étant con- 
traire généralement , ainsi que les remèdes Ioniques. 

Ce ne serait que dans le cas où l'épileptique serait, dans 
l'intervalle des accès , en un étal de somnolence ou de pa- 
i-ftlysie, et qu'il n'y amait aucun signe de plétbore sanguine, 
qu'on pourrait le prescrire, encore même devrait — on le 
remplacer alors par d'autres remèdes mieux éprouvés , 
comme sédatifs. Nous n'en avons parlé ici que parce qu'il a 
été compris parmi les remèdes an ti-épilep tiquas par des mé- 
decins d'ailleurs recommandaliles. Lieutaud croyait que le 
trop long usage de l'ambre gris pouvait être un obstacle aux 
(onctions de l'esprit : nous ne craindrons pas d'ajouter que 
l'usage trop habituel des odeurs fortes peut é(>al,emeut dis- 
poser aux maladies convulaives. 

C^) Le Musc. — Le musc (moschus) est une substance 
animale que l'on entrait d'une poche qui se trouve vers l'anus 
du moschus moschifervs , espèce de chèvre du Levaut. Cette 
substance a été considérée par les médecins comme un anti- 
spasmodique souverain. Nous connaissons plusieurs faits qui 
prouvent que le musc a été utile dans le traitement de l'épi- 
lepsie. Le célèbre Galeazii , membre de l'Institut et pro- 
fesseur à Bologne, nous en a fait connaître quelques-uns (i)'; 
mais celui observé par A/ii.fja, professeur de médecine k 
Rome , et que Tissot (a) a cité , est si important , qu'il nous 
paraît mériter une attention particulière. Une fille de dix- 
huit ans, dit-il, d'un tenipérainent bilieux , après plusieurs 
accès d'une fièvre quotidienne , fut atteinte d'épilepsie et en 
eut les plus violens accès qui résistèrent à tous les remèdes i 
les bains tièdes fment suivis de quelques symptômes d'hy- 
drophobie ^5) , avec des convidsions si violeutes dans un ac- 



SO) I'«tiluld>: Bologne, t. tu, p. lySS. 

mr, (a) De rÉpilepiie, p. 3ig. 
W' <3) Les auteurs on) puU de riijiIroplioUie qui n été In mite de plu- 
" — r» motadioa influminatoircs parliculi^rcmenl. J'en ai cité aa exempte 
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ces , qne la malade se luxa le poignet àc la main droite et' 
rju'elle (éprouva une hémoptysie avec menace d'apoplexie. 
Masxa ordonna dix ;;rains de musc , un scrupule de nitre 
antîmonié dans un bol avec l'extrait de camomille ; la malade 
but , par-dessns , un peu de thti : l'accès suivant fut relardé 
et fut un peu moins fort. Le rcmî^de , réitéré le lendemain 
h la iiiênie dose , produisit un si bon eflet que les accès d'épi- 
Icpsie n'eurent plus lieu. Les succès de ce remède, dans plu- 
.sieurs cas cOm'uhiJi , a.alOT'tse,Til , âilTitsol,k croire forte- 
ment qu'il serait utile dans des épilepsies. Ce médecin avait 
une si bonne opinion de l'etlicacité du musc, qu'il croyait 
que plusieurs cures de ce genre avaient été opérées , quoi- 
qu'on ne les connût pas dans le public , leurs auteurs ne lef 
ayant pas répandues par la voie de l'impression ; il compte 
doncbeaucoupsurce médicament; mais il observe , et avec 
grande raison , qu'il ne faut jamais le conseiller contre l'é- 
pilepsie lorsque le sang se porte trop à la tète. Je puis ajouter 
que j'en ai vu moi-même de très-mauvais effets dans tous 
les CBS où il y avait des signes de pléthore sangainc. Nous 
avons fait la même remarque en parlant de l'opium avec le- 
quel on a plusieurs fois utilement associé le musc, à dei 
doses convenables. Il faut , toutes les fois qu'on croit devMr 
le conseiller , bien observer l'élat du malade , et s'il est plé- 
thorique faire précéder la saignée. 

Ou conseille le musc depuis deux grains jusqu'à dix, qutnie 
grains progressivement, en pilules, en IkiI, et en teinture , 
dans des juleps , à la dose de six à quinze gouttes. On le 
réunit aussi au cinnabre , aux flems de zinc, etc. Des mé- 
decins t'ont cependant prescrite plus haute dose. 

On trouve dans la Pharmacopée rie Londres , cfc, wn 
julep de musc. Cadet de Gassieourt a donné la formule du 
julep de Fuller , qui se donne , dit-il , à la dose de cinq 



dans VAnalomie niiidicede, qui lut heureusement guéri ( t. v, p. 3oa ]. 
Diverses autres hydrophobiea ont aussi été cgHldiui'Dt guéries. Pourquoi 
l'épilepiiie résifittrait-elle plus particulièrement au Iraitement i[ui en dé- 
truirait la cause ? Vojei d'ailleurs prccédcmmenl l'arlicle L'pi/epsiâ l.j- 
drophobique , p. Jog. 
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cttilleréss toutes les trois heures , dans les affections spastno- 
diques et les craitipes d'estomac. Nous n'oserions le conseiller 
dans l'épi lepsie avec pléthore snngaine. 

(T) Casioréiim, — Cette substance , qui a beaucoup d'a- 
nalogie avec la précédente , paraît , au toucher , grasse et 
onctueuse ; on l'extrait de dctkx follicules membraneux si- 
tnés dans les aines du castor , tnàle et femelle. On a cru 
long-temps que ces follicules étaient les testicules même du 
castor ; mais les recherches anatomiques qu'on a faites sur 
la structure des parties de ces animaux ont convaincu que 
les poches qui renferment le castoréutn sont entièrement dis- 
tinctes des testicules. 

Cette substance étant desséchée , on en forme une poudre 
qu'on prescrit comme anti-spasmodique contre l'épilepsie, 
depuis quatre à cinq grains jusqu'à quinze , vingt. On eu fait 
aussi un extrait et une teinture aqueuse , vineuse, ou à \'e&- 
|)rit-de-vin , qu'on peut prescrire dans les juleps faits avec 
irMS à quatre onces de quelques eaux distillées. La teiutureà 
l'eau , depuis un demi-gros jusqu'à un gros ; celle au vin , 
jusqu'à demi-gros; celle avec l'esprit-de-vin , depuis dix 
gouttes jusqu'à vingt-cinq. 
[ Le castoréum est uti des remèdes qui agissent avec le plus 
n^activité sur les propriétés vitales du système neiTeux , aussi 
Flit-ce seulement lorsqu'il y a une très-grande atonie que 
l'on peut conseiller l'usage de ce remède (i) , ou s'en abs- 
tient dans les cas contraires. Mais je crois que tous les bons 
et mauvais effets du castoréum! dans les préparations sont 
exagérées. On a cependant dit avoir observé que le casto- 
réum, donné à une certaine dose, prodtdsait un mal de 
tête gravatif et du trouble dans les fonctions digestives. Je 
■e sais , d'après cela , pourquoi on l'a conseillé pour obvier 
ifFets de l'opium , au lieu de prescrire les acides 



qui e 



t le vrai correctif. 



(i) Rivinus croyait peu ^ soa efiîcacilé ,' mais Neanmnn ei Alexandre 
)M soDt pas du même avis. Tisiot , nprèa avoir cité et jug^ leurs opinions, 
, dit qu'il est persuadé iju'oa exagère son eflicacité j que tout au plus l'en- 
trai! pourrait être prescrit , el nous ajouterouE, dans quelque! ras d'ady- 
lie lurlout , quant k la teiuture de caator, h respril-ife-fin. 
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Le castoréuiu entre dans plusieurs compositions pharmâ-' 
(•eutiqucs ; dans la poudre de myrrhe composée, dans le mi- 
tliridate, dans la theriaque, dans les poudres et l'essence 
anti-hystérique , anti-spasmodique , dans les pilules de èy- 
noglosse^ etc. 

(U) La Civette (zibethum) a été encore comprise par quel- 
ques anciens médecins parmi les remèdes anti-épilepdques* 
^Serait-ce par rapporta sa très-mauvaise odeur? Elle est inu- 
sitée aujourd'hui à cause de sa rareté. 

La civette est une matière fluide , onctueuse, qui est cod« 
tenue dans un follicule près de l'anus du vwerra zibetha 
mâle et femelle. Cette substance a été prescrite intérieure- 
ment depuis un grain jusqu'à trois , quatre; mais la plupart 
des malades en usent par rapport à son extrême fétidité j 
aussi ne l'emploie-t-on que comme topique sur le bas-ventre 
des enfans , quelquefois en onction contre leurs tranchées, 
ou sur les parties douloureuses dans l'épilepsie , comme on 
emploie l'huile animale de Dippel , que l'on conseille aussi 
intérieurement contre l'épilepsie en qualité d'anti-spasroo^ 
dique. J'en ai rapporté d'heureuses prescriptions; 

(V) Cantharides, — Quant à l'usage intérieur des cantha- 
rides, quelques auteurs n'ont pas craint de les recommander 
dans le traitement de l'épilepsie ; même d'après de prétendus 
succès qui nous paraissent douteux. Nous sommes tellement 
persuadés du danger qu'il y a de prescrire les cantharides in- 
térieurement , que nous n'oserions les recommander , parce 
que nous en avons reconnu les plus funestes effets dans de 
jeunes libertins , quoiqu'ils n'en eussent pris qu'une faible 
dose en poudre, ou dans une cuillerée de liqueur spiri- 
tueuse. 

Nous nous abstenons de parler d'autres remèdes contre 
l'épilepsie tirés du règne animal , la plupart étant tomba 
en désuétude ou dont on fait rarement usage. 

Maintenant disons un mot sur les remèdes tirés du règne 
minéral. 

La plupart de ces remèdes sont plus ou moins* stimulans , 
excepté le plomb qui cause la stupeur , la paralysie même 
des parties, d'où il résulte qu'étant donnés à des degrés di- 
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vers , les plus Johx coiitme les très-viûleni , peuvent èiii: 
eflTtcaccg , A^m l'épiltipïio paiticulièreuicDl. l\% sont aloia 
de vrais coatreslimulani , relativement au cerveau , quel- 
(joefois par de siiuples irriutioDiJ de l'extomac el <lei Îq- 
tesiins , d'oà résultent souvent des évacuations alvines sa- 
lutaires. Toutefois ces remi:des uial administrés ou à des doses 
extréuies , peuvent jiroduire des cfTi:!» cootraites , même nui- 
sibles. Tout l'art consiste à savoir les approprier aux ticcon- 
stauces relatives à l'état de la maladie et du malade; mais 
en cela , coium^ en toute autre circonstance , c'est la partiv 
la plus dît&cile du traitement. 

(X) Cuivre. — Le cuivre a été considéré par Boerhaave 
( Èlémens de Chimie ) et auparavant par d'autres inédeciti» 
comme un stoinacLique des plus toniques, propceà tiuf; 
les vei's et à détruire des espèces de cacocbyraies et même 
i guérir quelques épHepsier. Ce grand médecin conitediait 
aux malades quelques gouttes ( gultulee paucula ) d'une so- 
luttoo de cuivre par le sel ammoaîac , bouilli dans une cer- 
taine quantité d'eau, pour en obl^'nir une liqueur liiuptde- 
i7<ist, ait Biirsen'us , lu fameux cnfi-t'/'i/c^ff^ue des enfann. 
Opeadant combien de fois n'a-t-on pas conseillé ce remède 
^Bott-Mulenient sans succès, mais avec danger; aussi edavous- 
i toujours craiut l'usage intérieur. 
} Le célèbre H'eisimana. préconise un remède contre l'épia 
IffKit vermineuse, consistant en une solution de vitriol de 
lypre (sulfate de cuivre). AfyniicA* fait mention d'un ^//n> 
't -vitriol que divers médecins ont prescrit aussi contre cette 
e ; mais le succès de ces remèdes n'ayaut pas été con- 
\ dans la clinique , nous ne pouvons en recommander 
•fi. Le D'. Greeding lésa prescrits à sept épileptiques 
« en retirer des succès marqués. Voyez Burserius , p. j6. 
lk(Y) Zinc. — Fleurs de tinc , oxide de zinc ( oxidiim al~ 
km, tinvi). Ce médicament est conseillé intériememeni 
nnme anti-spasmodique contre l'épilepsie , mais i. très- 
etite dose, ordinairement depuis un grain jusqu'à qua- 
S, mêlé avec du sucre ou de la gomme. On emploie plus 
léquemmcnt le zinc à l'eslérîeur comme topique sonff forme 
elinimeni. Pendant long-temps même on ne Va prescrit 
a; 
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(juc de celte manière. Le saTitnt chimiste Coiibivs b«w 
rassuiés siiv son usage int&ieur ; il a dit que noD-seuIement 
il est sans daii(>er, mais in£me qu'il est très- efBcace dans 
les affections spasinodiqaes. Cependant avec les acides con- 
tenus dans les premières voies , lu linc oxidé forme des sels 
émétiqups qnî causent quelquefois des vomissemens. 

Diirserius en a célébré l'Leureus emploi chez une fille de 
douze ans, atteinte depuis quelques années du chorea sancti' 
tviii , et qu'il guérit , dit-il , salajlorum zinci iisu lato et ja- 
cundè. Cet auteur, aussi savant que méthodique, rend, 
dans son grand ouvrage sur le traitement des maladies con- 
Tulsives , un boromage éclatant au célèbre professeur de 
Leyde, P^aniJteyer , qui conseillait de donner trois prisespar 
jour d'une poudre composée de deux gros de sucre et de 
douze grains de fleurs de linc dont on formait douze priies. 
Percival a cru dc^-oi^ augmenter la dose de ce remède au 
point de donner, trois fois par jour, cinq grains de fleurs 
de linc. Biirseriiis croyait que ce remède agissait noo-aeu- 
lement comme absorbant , mais encore par une faculté pai^ 
ticuliire et spécifique qu'il appelle anii-spastique. M. 4e 
La Roche (i) , qui nous a donné un bon Mémoire aaxSv^ 
sage des fleurs de zinc dans le traitement de l'épilepâe, 
croyait que nonobstant sa vertu anti-spasQiodique , le sine 
produisait le vomissement quand il était prescrit k trop hante 
dose, mais que 'Ce vomissement n'avait aucune suite fâcheuse. 
M. de La Roche croit que ce remède , à la dose d'un demï- 
grain , ne peut produire aucun bon effet ; il le conseille , 
pour les adultes , jusqu'à trente grains et au-deU. Il ctniH 
laence par en donner deux à trois grains, toutes les trois 
heures, ensuite il en élève la dose jusqu'à six graïasi 
Quant aux enfans , il ne leur en prescrit d'abord à chaque 
dose qu'un tiers de grain, en l'augmentant progressivemeiil- 
M. le D'. Brachet (2) , médecin de l'Hôtel-DJeu de Lyon, 
prescrit le zinc uni à lajosquiame de la manière suivante: 
p. extrait de jusquiame noire, gr.x.; oxîde de sine, 

(i) Journal de Médecine de Parti , t. 5» (Burserms). 

(3} Voyez le Mémoire fur ht coûte* de» convuishni chea les eidim 
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wf*. vj ; sucre , gr. xx ; mêlez et failes six prises , chacune 
Mélayée dans une petite cuillerée d'infusion de tilleul. Il dit 
avoir ri->tiré de grands avantaj^es dans les cas de convuU- 
ions chez les enfans et dans l'épilepsie. Toutefois il fait ob- 
tvrver que la formule de son remède se trouve à-peu-près 
k même dans f^ogler { voycï pharmaca selecta , observa- 
elinivis comprobala). 
(Z) Le Plomb. — On l'a prescrit extérieurement pendant 
long-temps, d'après Goidard, chirurgien de Montpellier. La 
préparation qu'on employait était connue sous le nom à^eau 
vég élo -minérale , de teinture anti^phlhisique de Mickaèlis. 
On a attssi conseillé le plomb intérieure ment, d'après Para- 
Belse sous forme de set ou sucre de Saturne ( acétate de 
tlomb),k\a. dosç d'un grain ou deux par jour, contre l'é- 
'^epsie. Mais bien loin d'être utile dans le tiaitement de 
cette maladie , on a observé l'insuflisance de ce remède lors- 
qu'il est donné à trop petite dose , et le danger , quand il a 
«té prescrit en plus grande quantité. 

Ce remède est toujours si dangereux et son succès si încer- 
qu'il faut s'en abstenir. On peut seulement en con- 
ller l'usage à l'cxtériiiur dans quelques cas ; nous n'o- 
serions le prescrire intérieurement aux épileptiqucs sous 
quelque forme que ce fût; et en cela nous adoptons plei- 
nement l'opinion de Quarin , qui dit , cum noverim vsui 
hujut remedii siepiiis sinistros ejfectus successisse , id ex- 
ki&ere vercbar. jinimad. pracl. de Epilepsia, t. ir , p. ai. 
(Aa) Antimoine. — C'est l'un des métaux qu'on a long- 
temps considéré non-seulement comme émétique et purga- 
tif, mais comme l'un des meilleurs dépuratifs, apéritifs , dia- 
phorétlques et diurétiques; on en fait diverses préparations 
et on le donne aussi cru en substance et porphyi-isé; c'est d'a- 
près ses diverses propriétés qu'il a été souvent prescrit aux 
^ileptiques et qu'on a cru eu avoir retiré d'heureux effets, 
préparations, les plus employées sont : le tartre 



d'y remédier , [)ar It D'. Brochet. Paria |8»5 , p. fij(- 
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qui prennent (les inartiain ont ordinairement les excrétions 
alvinesplus omiioins noires ; on peut même dire i[ue ce n'est 
que pour lors qu'ils sont favorables, On prépare une boisson 
ferruginense en plongeant plusieurs fois un fer roufji au feuou 
en faisant in fuse F dans une pinte d'eau, par eiemple, une dc- 
ini-oncc ou une once de limaille de fer, qui a contracté delà 
rouille , renfennée dans un nouetde linge ,ei dont le malade 
boit deux verres ou au-delà , tous les jours. On fait prendre 
aussi le fur en limaille bien porphy risée, depuis quatre jusqu'à 
■vingt grains , en observant , pendant l'usage de ce remède , 
d'éviter les alimens acides. On trouve , dausles pharmaco- 
pées, diverses préparations de fer ou dans lesquellesil entre, 
telles que celles de l'acier avec le soufre , la lessive de 
mars, le vin chaîj-bé , la teinture de mars, l'élhiops mar- 
tial, le safran de mars apéritif, etc. 

(Dd) Argent. — Le nitrate d'argent, i des doses les plus 
faibles, a pu quelquefois avoir aussi d'heureux effets; il a 
êlé célébré par divers médecins très-reconimandables, étran- 
gerset français, particulièrement par ceux de Genève, Odier, 
Bultini , Jurine , et en France par MM. Mérat, Louyer- 
f^illermajr , Fouipiier , Manry et autres médecins égale- 
ment dignes d'être cités honorablement. Ils ont dit des mer- 
veilles sur l'cflicacité du nitrate d'argent dans les épilepti- 
ques. Ce remède a été donné en pilules depuis un quart de 
groin par jour jusqu'à huit, dix, sans produire aucun ac- 
cident fâcheux , même sans aucun eftet purgatif. Les accès 
épileptiques ont été toutefois suspendus pendant tout le temps 
que ce remède a été administré. ^î. Fouquier, dont la bonne 
clinique est généralement connue , a donné avec quelque 
succès le nitrate d'argent en dissolution, à haute dose (i). 
Nul doute donc que ce médicament ne puisse être pres- 
crit aux épileptiques. Mois n'est-ce pas paiticulièremeat lors- 
qu'il faut dégorger les viscères ftbdominaux de quelques en- 
gorgeniens niuqueux inertes et chez des sujets qui ne sont 
pasirop irritables, eu solLcitant de douces évacuations par 
les selles, par les urines et même ]\nr la peau, peut-é 
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d'une manière analogue à celle dont l'eau êmêûsée , pres- 
crite à très-petite dose , agit pour provoquer des évacuations 
rnlvioes auxquelles j'ai quelquefois satisfait dans les tempéra- 
mens très-sensibles , avec d'assez hautes doses de la poudre 
tempérasite de Stahl , qui est beaucoup moins irritante. Com- 
bien de remèdes regardés comme spécifiques ne pourrait-on 
pas i-emplacer par d'autres si , d'après la connaissance qu'on 
a de leurs effets et de l'état du malade, on. savait bien les 
prescrire. 

(Ke) Acide carbonique. — Des médecins modernes ayant 
«ru reconnaître dans le gaz acide carbonique la propriété 

'de diminuer l'excès de forces musculaires, ont conseillé son 

*nsage contre i'épilepsie, les convulsions étant l'un de ses 
qmptônies caractéristiques. M. Coze, professeur de la Fa?- 
culté de Strasbourg, avait eu la même idée pour le traite- 

*nieat du tétanos (i). Cependant nous savons qu'on a pre^- 
crit l'acide carbonique dans des juleps anti-spagmodiques , 
sacs aucun succès. 

M'est-ce pas d'après l'idée où l'on était que l'acide carbo* 

nique pouvait être favorable aux épiU'ptiques , que de savant 
et bons médecins , parmi lesquels nous comprendrons juste- 

"Vient M. Landrê-Beattvais , ont conseillé aux épileptiques 
tf habiter long-temps les élables à vaches ou autres animaux ; 

'linais cette expérience a été absolument nulle. Si eltepou- 

1 Tait être de quelque heureux effet, ce serait celui de main- 
tenir le malade dans l'état d'une douce et constante transpi- 

' ration que Ton pourrait également procurer en tout autte 
' Keu, et avec des précautions convenables, pour faciliter 
l'administration des remèdes qu'un bon médecin prescrirait. 
C Ff ) Électricité. — C'est encore d'après des idées théo- 
riques et non d'après les résultais de l'observation qu'on n 
cru pouvoir conseiller aux épileptiqucs, pendant l'accès, 

^'usage de Y électricité , sous diverses formes, soit par (a 

t'jnachine électrique, soit par la pile voltaique, etc. ; mais 
V- Maisonneuve {"p. 8i ) paraît avoir prouvé, par une ubser- 
dation , l'inutilité , peut-être même le danger de l'électricité. 



[fi Vojrei l'Eloge du ce ■■rorcusur par M. Tourdet , 
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De tiùs-lialiileâ médticiiis s'cUient déjà <!Icvés eontiesou usii{<« 
d'après dé fâdieus effets qu'ils tn avaleiit observés ; peut- 
ttrt qu'on eût pu mieux l'employer daus l'intervalle des ac- 
cès ou seulement pendant Vapjrexie; mais aucunes obser- 
vations que nous connaissions ne nous ont appris que l'élec- 
iricité ainsi administrée ait été elGcuce. 

(Gg) Phosphore. — (ftst principalement pour augmenter 
l'action de certaines parties du coi'ps, des nerfs, des muscles, 
ainsi que la force systaltique des vaisseaux et le ton d'autifi 
parties, qu'on a prescrit l'usage du phosphore, non-seule menl 
extérieurement , mais encore intérieurement , soit pendant 
les accès, soit pendant leurs intervalles. On t'a prescrit tantôt 
sous une forme soUdc à la dose d'un à trois grains, et tantôt 
sous une forme liquide, seul ou mêlé à d'autres substances(l}. 
Mais , dans tous les cas , cette prescription ne sera-t-elle pas 
périlleuse? C'est d'après cette appréhension que , nonobstant 
la théorie sur l'administration de ce remède, les médecins 
praticiens nou-seulemcnt n'ont pas osé l'administrer contre 
1 i^ilepsie , mais qu'ils en onlproscrit l'usage (2). 

( Hh Autres /rméiiej.^Nous ajouterons que parmi lesre- 
mèdcs dont quelqaes-uns sont encore usuels, ou a fait men- 
tion de plusieurs autres qui Sauraient pas dû être tirés de 
t'oublt, tantôt par rapport à leur iosufËsance, et tantôt par 
leur danger, d'autres fois parce qu'ils sont fastidieux sans être 



(1) Noua tarons qt^ Alphonse Le Jtni.doclenr r^geat de TaiidnlM 
Faculté de Paria , b plusieurs fois adminislré le pbospliort à des ^il?p- 
tique), soit penilant les actes , soit pendaiit lenr apyreiie , et presque de 
l(niTe« les maDières lej plai périlleniEi , et qu'il a\ jaiaBia retirf de «e 
remÈile , quelques essai] qu'il eo ait fait , des sTsntages réels , soo usage 
ajant loujours ëtâ plutAt uaîaible que favorable. 

(î) Voyei ï ce sujet l'ûuTrage du D'. Pera , et ceox de WeiJUivI 
et Wurzer , aie par /. Quarin [ Je EpiUpiîa , I. n, p. ao ). Brugna- 
Uiii , ^ est l'iaveuteur de ce remède , ne l'a jamais admiwstré «a aDb- 
ttasce sans danger. Ce célèbre chimiste en fàisaii dûsoudre viii grains 
daos Si li'alcool et il le prescrirait par gouttes dans quelque i^biculeap' 
prtipHé. On peol encore consulter l'iatéressant article cor le pboKphoM, 
•atpourlaparlieclutniqiie, soit pour la partie médicale, par St. dbj 
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Miles , ou qu'il est absurde et superstitieux de leé pT93CTlP« ■ 
fttls sont, par exemple , la rapure des os du crâne des pec-' 
sonses mortes subitement , des suppliciés on des snicidéa 
préférable ment ; la rapure du pied d'élan , celle de U dent 
tle cbèTre j le cerveau desséche et eu poudre de quelques 
aairaïaux , notamment du vautour , de l'oiseau appelé mar- 
dn-pëcheur , du cigne j de la poudre du cosur desséché du 
lièvre et d'autres animaux ; les testicules et la bile d'ours ; le 

»mécomam des eufans, concentré ou en poudre; les excré- 
^ens , aussi en poudre , de jeuneshirondelles, du paon, du 
lûsan, du chien ( album grœeum), le foie même d'un homme. 
Snfin on a conseillé de faire boire aux épileptîques le sang 
humain. Celse dit même que de pareils malades ont été fjuéris 
en le buvant chaud , venant de couler des plaies d'un gladia- 
teur. Cependant Aréiée n'a pas voulu prescrire un pareil 
remède ni d'autres du même genre , n'en connaissant aucuU 
heureux effet. At ego istorum periculum non feci , dit-il en- 
suite en s'écriant , â ingentem necessùaiem , qucmpiam tus' 
tinere , malum Tnalo piaculo depellere (i). 
Malgré cette éloqueflte et juste récrimination contre de 
j, pareils remèdes , ils ont quelquefois été prescrits et le sont 
, quelqu'absurdes, insufTisans et souvent dangereux 
i.*ils soient. On en a même conseillé d'autres d'un geste 
sa vil à des malades assez crédules pour les prendre , non* 
iistant les plaintes bien fondées contre de pareils remèdes f 
c Boerhaturd, de ses célèbres commentateurs, de BurserivS , , 
; Tissot et d'auti-es savans médecins, parmi lesquels nous 
mprendi'ons notre illustre contemporain le docteur Sir 
Blane , premier médecin du roi d'Angleterre et qui 
iouit de la plus grande et juste considération (2). 
Qu'on me pardonne ces détails historiques } ils prouvent 
e les hommes, pour trouver un remède à leurs maux et 



(t) Akétëe capp. de Curât, morbor. âiuturn, , lîb. l , cap. i*. 

(a) \ojn. Eléments of médical Logic k, nr phi/oiophteal principlet of 
the practice of physich , by sir Gilbert Blnnp , Bart. , 3". iJi*. Lon- 
(Irea i8aS. Cet ouvrafie, traduit depuis quelque temps en allemand , *■ 
l'être en français par M. MiBTUt, D.-M.-P. , midecin ordinaire du 
Soi pir quartier. 
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surtout à l'épilepsic , qu'ils croyaient aussi dangereuse que 
déshonorante , n'ont jamais consulté que leur extrême désii 
d'y parvenir et non leur raison, qui leur eût fait connaître 
noD'-seulenient i'iasuftlsance de tous ces prétendus remèdes, 
mais encore leur danger , je dirai plus, leur absurdité. 

APPENDICE A LA SECTION II , pag. Sa. 

Obs. IV ( bis]. Je crois devoir rapporter ici une observation 
remarquable que j'aurais dû placer à l'endroit que je viens 
d'indiquer , si elle n'avait été oubliée ; il y est question d'ac- 
cès épileptiques survenus à un enfant du sexe féminin , at- 
teinte d'un spina - bifida avec hydrocéphale et hydrorachîj 
par un vice rachlttque scropliuleux. J'ai vu cette enfant dans 
la rue de l'Oursine près des Gobelins, avec M. Laborde ,ùâ- 
rurgien du quartier, qui la traitait. 

Histoire de la maladie. Une jeune fille de six ans ha- 
bitait , avec sou père et sa mère , un rez-de-chaussée dans 
un quartier humide ; le père jouissait de la meilleure santé, 
mais la mère, quoique enapparence d'une bonne constitution, 
avait cependant plusieurs intumescences glanduleuses soiu 
le cou , aux aisselles , les lèvres grosses , un teint pâle , quoi- 
que ses yeux fussent très-rouges, comme s'ils étaient injectés 
de sang , ainsi que la portion de la conjouctive qui revêt une 
grande partie de la face postérieure des paupières ; sa têts 
était très-ample et mal conformée , ayant encore , à l'âge de 
six ans, où je l'ai vue, la région de la fontanelle plus élevée 
et un peu molle. Son épine était singulièrement recourbée, 
non-seidement de devant en arrière , mais encore latérale- 
ment. La poitrine était rétréeîe et saillante par le rappro- 
chement des fausses câtes inférieures et par le sternum dont 
la partie antérieure et inférieure était très-enfoncée dans cette 
cavité ; le bassin était aplati de devant en arrière et ayant l'oS 
des hanebes du câté droit plus élevé que le gauche , ainsi que 
sa partie inférieure, formée par l'os ischiwn du même côté; les 
os longs des extrémités étaient généralement mal conformé». 

Cette enfant, d'après le rapport qui me fut fait , avait eu 
une dentition très-orageuse , les dents étant sorties de leiut- 
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alvéoles très-irrégulièrement , quelquefois avec des convul- 
sions préalables ou concomittantes , dont "la perte de con- 
naissance avait été par fois une suite fâcheuse. Elle s'était 
souvent plainte d'une douleur violente dans la colonne ver- 
tébrale avec des uiouvcnieos convulsifs fréquens dans les 
extrémités inférieures. Nous crûmes , à notre première vi- 
site , devoir , par cette raison , examiner l'épine de cette en- 
fant plus particulièrement, et nous vîmes que la dernière 
vertèbre dorsale et la première lombaire qui faisaient pos- 
térieurement un peu de saillie , étaient le siège de la dou- 
leur , ne pouvant les comprimer le plus légèrement avec le 
doigt sans l'augmenter. Les corps mêmes de ces vertèbres 
nous parurent un peu inégalement tuméfiés. Nous conseil- 
lâmes un selon sur l'épine un peu au-dessusde l'intumescence 
osseuse et quelques remèdes intérieurs adoucissans, relà- 
cbans et anodins , des bains émolliens, des lavemens laxatifs, 
des topiques, divers anodins, des sangsues sur le beu doulou- 
lanx , etc. Cependant la douleur augmentait au lieu de di- 
ininuer. La jeune malade ne pouvait marcher sans souffrir 
et ployant 1 épine en avant de plus en plus , en même temps 
que celle-ci faisait , à la partie dorsale postérieure, une saillie 
d'autant plus grande. Le volume de l'intumescence corres- 
pondante à la douleur augmenta sensiblement en peu de 
temps, au point que la moindre compression en causait un 
redoublement. On s'aperçut que le miUeu de la tumeur 
avait acquis un peu de souplesse , mais non les parties la- 
térales qui paraissaient osseuses ou d'une extrême dureté. 
L'enfant ne pouvait faire quelques pas sans demander à se 
ployer et à soutenir son ventre sur une chaise ou sur une 
table. La tumeur dorsale présenta une plus grande saillie. 
On remarqua plusieurs fois qu'on suspendait la douleur 
lorsque l'enfant faî^^ant quelques pas soutenait les jiiarties su- 
périeures de son corps , en se soulevant par les aisselles. 

Les onctions avec la pommade mercurielle , composée 
d'une once de beurre de cacao, sur un gros de mercure revi- 
vifié du cinnabre, et un gros d'extrait d'opium gommeux 
ealmèrent momentanément les douleurs. L'enfant prenait 
quelques cuillerées d'un loocb blanc avec un peu de siiop 
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diacmle ; il se trouvait bien aussi d'un bain émollient JnU 
les létfig de pavot. 3e dirai que Vacuité de cette mala^Bi 
les progrès trop avancés qu'elle aToit faits et le dépériae- 
tnent que l'enfant éprouvait, m'empC-cbèrent do precciin 
intérieurement les inercuriaux. L'enfant avait d'ailleunatl-- 
paravant pris une ou deux cuillerées du sirop auttrictK' 
butiqne mercuriel, mais sans aucun succès. 

La tumeur du tpina^bifida iit de très-grands progiit ; 
elle se maintint cusuite dans une extrême douleur ; l'enfant 
gardait toujours le Ut , 9on visage était boufG et sa tète gé- 
néralement œdématiée, ainsi que les pieds et les mains. Eafil 
la fièvre survint avec des accès commençant par des {risMwt 
intenses et quelques accès épileptiquei } il tomba dans tmc 
espèce de stupidité , l'orthnpnée devint extrême , le d^ 
vo ic m eut s'ensuivit , et enEin il mourut la sepdème asnéeet 
p le huitième mois de sou ilge. 

Autopsie. Je désirai que l'ouTerture du corps de «Ut 
^^une épileptique fût faite , et je voulus y assister. Je n'j 
'* rendis avec M. Marchand, mon prévôt d'aoatomie, et deo 
ou trois de mes élèves qui sidvaient mes leçons au Jai'dâ dn 
Roi ; voici ce que nous trouvâmes. L'extérieur du corps était 
généralement tuinérié, comme il l'est après lamort par lalw- 
cophlegmatie ; le bas-ventre était saillant et paraissait ciH^ 
tenir de l'eau ; les glandes du cou étaient gonflées aittù qoB 
celles des aisselles et des aînés , mais ne le paraissaient pu 
k la vue quand on ne les touchait pas, à cause de .l'iinte- 
bition et de la tuméfaction aqueuse du tissu cellulaire qni 
les entourait. Les membres étaient très-Jlexiblet , coBUU 
sont ceux des individus morts d'auasarque ou de leow 
phlegmatie. 

Le bas-ventre ayant été ouvert , il s'en écoula environ 
deux pintes d'une eau blancbàtre et contenant quelques flo- 
cons de matière muqueuse ou mucilagineuse. Le foie éudt 
compacte , tuméfî-é et blanchltre. L'estomac et les intesdiU 
grêles étaient amples et d'une couleur blanche ; les glandei 
mésentériques étaient généralement tuméfiées et pleine! 
d'une substance stéatonLateuse ; il y en avait qoi ^taiait 
presque aussi grosses qu'une petite noisette ; les autres Ti»* 
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c6res abdominaux paraissaient sains; la matrice était blan- 
châtre et peu développée , quoique les ovaires fussent , à cet 
âge , asseï volumineux et infiltrés d'une sérosité blanchâtre, 
surtout le gauclie. 

La poitrine contenait une certaine quantité d'eau blan- 
châtre avec des flocons de matières muqueuses, et il y avait 
aussi un peu d'eau pareille dans le péricarde ; le cœur pa- 
raissait plus petit et pâle. 

Le cràue ayant été considéré , nous recçunùmes que l'os- 
siËcation en avait été très-irrégulîére , dans les os de sa base 
particuUiveinent ■ les portions pierreuses des temporaux, 
étaieut très-dures et irrégulièrement formées à l'intérieur. 
L'élévation cruciale de l'occipital et le crjHa galli de l'etli- 
moïde étaient assci durs ; mais les bosses frontales , occipi- 
tales, et les portions moyennes des pariétaux , ainsi que les 
parties supérieures ou écailleuses des temporaux, étaient en- 
core minces, ramollies et un peu saillantes extérieurement, 
ainsi que celles qui forment les fontanelles , la supérieure et 
3 principalement. 
il cavité du crâne paraissait un peu plus ample qu'elle 
Best nalurellemeut : il y avait beaucoup d'eau non— seule- 
^Ént daQS la cavité de l'arachnoïde , en y comprenant ses 
ibreux replis dans les intervalles des circonvolutions du 

ryean que la lame postérieure de ce sac meadiraneux 

t y avait encore beaucoup d'eau, dans les grands ventri- 
s du cerveau, ainsi que dans le troisième ventricule qui 
Ût plus dilaté dans l'aquéduc de Sj-h-ius , enfia dons le 
tatrième ventricule du cerveau. 
1 Quant aus substances corticale et médullaire de ces or- 
ganes, ainsi que celles du cervelet, elles étaient généralement 
ratuollies , surtout la corticale , ainsi appelée quoiqu'elle ne 
»it pas toujours extérieure à la médullaire , ou en forme 
j. Cette substance était ramollie, mais toujours blan- 
; la corticale l'étaitencore plus qu'elle ne l'est naturelle- 
[nt dans les enfans , elle paraissait aussi tuméfiée en quel- 
is endroits. Les grands sinus du cerveau contenaient beau- 
leup d'eau et des concrétions lymphatiques, et géuérAlc-. 
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ment les veines paraissaient plus dilatées, celles des plexus 
choroïdes notamment ; les tubercules quadrijumeanx avaient 
plus de consistance que dans Tétat naturel et paraissaient 
un peu plus gros ; la glande pinéale ou le conarium des 
anciens était plus volumineuse et granuleuse ; le pont de 
varole , en quelques endroits , était cartilagineux. 

Après avoir ainsi considéré le crâne et le cerveau , nous 
voulûmes examiner plus particulièrement le canal vertébral 
d'abord , quant à sa partie osseuse , pour pouvoir ensuite 
faire une autopsie particulière de la cavité et de la moelle 
épinière y ainsi que de sa queue à cheval , la maladie de 
l'enfant nous paraissant mériter une telle investigation. 

Nous ne parlerons pas des conformations vicieuses de Fé- 
pine, ni de celles des membres supérieurs et inférieurs, les 
ayant énoncées dans l'histoire de la maladie de cette jeune 
fille ; mais nous dirons que généralenaent les os des vertèbres 
étaient en grande partie ramollis dans leur tissu spongieux ; 
gue les apophyses articulaires étaient dures et que les apo- 
physes épineuses étaient peu saillantes^ excepté les dorsales 
dont l'ossification et le développement étaient rplus avancés. 
Quant à celles des dernière vertèbre dorsale et ^prenùère 
lombaire , elles manquaient totalement , ainsi qu'une portion 
de leurs pédicules. Quant à l'apophyse épineuse de la seconde 
vertèbre lombaire , il n'y avait que les deux portions la- 
térales qui se réunissaient dans le lieu où cette apophyse 
devait paraître ; mais il n'y en avait aucune trace , tandis 
que les apophyses épineuses des deux vertèbres suivantes 
étaient bien formées ; et quant à celle de la cinquième • ver- 
tèbre , elle était très-courte , comme on l'observe généra- 
lement. 

Ayant considéré la tumeur de l'épine formée par l'ex- 
trémité inférieure de la moelle épinière et Je commence- 
ment de la queue de cheval, nous reconnûmes que Je four- 
reau Ugamenteux qui recouvre la face interne du canal 
vertébral manquait en partie dans cet. endroit, ayant été 
morbidement détruite. La dure-mère formait, après la 
première paroi de la tumeur encore assez solide , une 
espèce de tuyau dans lequel il y avait beaucoup d'eau 
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Tongeâtre contenant des concrétions visqueuses et granu- 
leuses ainsi que des parcelles de l'ara clin oi de. On décou- 
vrit plus intérieurement l' extrémité inférieure de la substance 
médullaire très-ramolUe et comme en putrilage. Au-dessous 
de celte tumeur les filamens nerveux de la queue à cheval 
se prolongeaient dans le canal vertébral inférieur , revêtu 
d'une soi'te de gaine menibraneuse confondue avec le tissu 
cellulaire plus ou moins adbérent à eux, toutes ces parties 
étant iuGItrées de sérosités rougeâtres. 

Quant à ce qui a été observé dans la moelle épinière au- 
dessus de la tumeur médullaire et du sac membraneux de ce 
spina-bifida , on vit un canal plein d'un Lquide séro-aUiU- 
mineux dans lequel on eut pu introduire une petite plume à 
écrire , lequel était progressivement un peu plus ample en 
montant dans le canal spinal jusqu'au cou , qu'il parcourait 
en passant dans le trou occipital avec la moelle épinière , 
à la sommité de laquelle ce conduit se réunissait au qua- 
trième ventricule du cerveau , lequel était , comme les 
autres ventricules, plein du même liquide. La substance 
de la moelle épinière était , autour de ce canal , ramollie et 
imbibée de sérosité. Nul doute qu'elle ne fût sécrétée par les 
membranes séreuses du cerveau et de la moelle épinière al- 
térées par le vice stéatomateux ou autre , dont nous ne con- 
naissons pas mieux la nature , mais qui pouvait exister dans 
cette jeune nialade. 

Remarq. Cette observation nous a paru offrir plusieurs 
points dignes d'être pris en considération, tant pour les sym- 
ptômes qu'elle a présentes que pour les résultats de l'au- 
topsie. L'enfant, née d'tme mère scropiiuleuse , était elle- 
même affectée du même vice , comme l'ont démontré les tu- 
meurs de ses glandes sous-maxillaires , axillaires et mésen- 
térîques. Ce vice s'est manifesté par la conformation vicieuse 
de la cLai'peute osseuse, soit du crdne, de l'épine , des estré- 
mités, soit des osencore formant la poitrine et le bassin, etc.; 
la jeune malade avait eu une dentition irrégulière et des plus 
laborieuses , avec des convulsions et quelques vrais accès 
épileptiques. Cependant elle avait vécu avec un d«veloppe- 
Dieot très-vicieux de la cbarpente osseuse , et sans doute avec 



^%a UBSEHVitTIOI*. 

de la- désorganisation dans le cerveau , dnnt la forme mor- 
bide du crâne no pouvait manquer d'îniiuer sur cet organu; 
Aussi ses foiictioDS avaient -elles presque toujoui-s élé al- 
térées. 

Cette jeune malade avait besoin de poser la partie supé- 
rieure de son corps sur un lit ou sur an siège , ne pouvan' 
marcher , quoique ses extrémités inKrieures eussent peut- 
èlre pu lut suffire encore , cependant faiblement , puisqu'elles 
étaient un peu maigres , et après avoir éprouvé des convul- 
sions qui les rendaient moins sensibles et moins irritables. 

On peut cependant remarquer que lorsque cette fille était 
soutenue par des aides ou avec des bé([uiUes un peu hautes 
placées BOUS ses aisselles, elle pouTait marcher plus long- 
temps ; mais enfin les douleurs survenaient dans la tumeur 
herniaire de l'épine , et l'accès épilcptique avait lieu si la 
malade n'était prompte unent placée sur le lit ou sur quel^ 
qu'autre siège , les jambes pendantes ou reposant sur le sol 
ou le plancher , ce qui quelquefois ne pouvait avoir lieu ou 
même n'était pas suffisant. L'accès se prolongeait alors plus 
ou moins de temps , quelquefois avec salivation écumeuse , 
et toujours avec perte delà mémoire, pendant un quart 
d'heure ou une demi-heure après ; enfin , si la malade en ap- 
piochant de la mort a fini par être dans un état de stupidité 
dans rintcrvalle des accès , c'est sans doute parce que l'eau 
contenue dans la tête et dans le canal vertébral aura produit 
une telle compressiop du cerveau , de la moelle épiuiëre et 
des nerfs , ou même qu'elle en aura tellement ramolli , vicié 
la texture , que ces organeg n'ont pu long-temps reinpUr les 
fonctions vitales auxque,llefcils sont destinés: 

Quant à l'eau qu'on a trouvée dans la lêt^etdans le canal 
vertébral , il faut considérer qu'elle était contenue d'abord 
dans le sac formé par la membrane arachnoïde dont la lame 
interne , comme nous l'avons dit tant de fois dans nos ou- 
vrages et dans nos leçons anatnmiques , est extérievuemenl 
adhérente à la face interne de la dure-mère , tandis que sa 
lame interne adhère à la face externe de la pie-mère, en re- 
couvrant les circonvolutions du cerveau et du cervelet, (h^i 
les anfractuosités même ijui les séparent, Ia même etnif^ 



ture içbserre à Fégard de la m^mbrai^ airaçlwQïd^ daiv$ 
k canal Tertébral où elle est également placée ei^tl^la. djo^q^ 
mère et la pie-mère , qui revêt immédiatement la subotwu;» 
médullaire , et s'insinue en elle ; d'où il résulte que les cavités 
de la membrane arachnoïde , celle du cçrve^u , et celle corn 
respendant à la moelle épinière , sont évidenàment continuosy 
et que l'eau qu'elles laissent suinter de leur surface interne 
particulièrement , sous forme de sérosité , est commune^ pou- 
vant descendre dans le canal vertébral ^ ou remontet» par 
quelque compression j de ce conduit dans le crâné ou àB^% 
le canal vertébral. 

Quant k l'eau qui était contenue dans les grands ventrir 
eules du fserveau , dans le troisième ventricule , dans V^^ 
quéduc de Sylvius , dans le quatrième ventricule , enfin d^m 
le conduit longitudinal de la moelle épinière dont j'ai rap- 
pelé autrefois l'existence , en rendant hommage , comine 
j'en ai conservé l'habitude, à Charles Etienne {i) y Sénacy etc., 
qui en avaient fait mention , il faut considérer ce conduit 
fn^duUo " spinal (à peine apparent dans l'état naturel) 
eomme une continuation des cavités ou ventricules du cer- 
ve^iU 9 il était comme eux plein d'un liquide de même n^^-r 
luire^ Peut-être , dira-t-on , cela n'est; pas étonnant puisque 
les cavités extérieures du cerveau et de la moelle épinière 
formée par l'arachnoïde sont continues ou qu'elles n'en for* 
w^t qu'une moyennant des correspondances réciproiqucs 
fmr les deux grands ventricules , reconnues par Bichat , 
mais dont cependant nous ne sommes pas encore assez con- 
vaincus pour admettre une communication telle , du moi^s, 
^pie cet anatomiste l'a exposée^ surtout formant un caoa} 



(t) Charles Etienne en décrivant la moelle épinière, dit quMl y a mi 
canal au miliea de la substance qui se propage du cerveau à la moelle épi^ 
lUMère eiqo*il 4e remplit quelquefois d'une liqueur jaunâtre 2 cœtçrum ^od 
^inUriora ipsius meduUof speclat , catàtatem in întemumejus t^ubstaiy- 
tim manifestant reperire licet quœ ceu*qmdam ipsius venlripulus "esse 
ùonspidlur^ in qvo aquosus quidam humor subflavus continetur , paulù 
tamen liquidiûr, qukm qui in anteriorihus eerebri deliteseU* De «DiBaflet. 
«orp. humaDÎ , Ub. m , p. 33;;. ' ! • . * r . . /, 

28 ' 
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de commimication. Nous pourrions .croire que les ca-^ 
rites cérébrales et celles de la moelle épinière ont leurs 
propres parois revêtues d'une membrane particulière , sé- 
reuse sans être continue à Tarachnoïde ; nous Tavons souvent 
comparée aux membranes séreuses de la chambre aqueuse 
de Tœil , du péricarde , des plèvres du péritoine , des arti* 
culations , etc. , que nous avons toujours regardées conmie 
des membranes destinées à la sécrétion et à rexcrétion des sé- 
rosités , d'abord naturellement en très-petite quantité , et par 
état de maladie en une beaucoup plus grande, pouvant être ex- 
trême par cause morbide et former une vraie hydropisie : la 
structure interne de ces membranes suppléant en quelque ma- 
nière aux vaisseaux lymphatiques ne nous est pas assez bien 
connue. Voy. à ce sujet notre Anat, med. , t. iv, p. 17, etc. 

Formuler ou Médicamens composés contre VÈpilepsie. 

Nota» Ces formules ne sont ici rapportées que comme une 
e^èce de vain simiilùcre dont chaque médecin peutprofiter 
lorsqu'il veut prescrire quelque remède à un épilepdque. le 
dis vain simulacre y car il est presque impossible qu'il puisse se 
conformer pleinement, pour sa prescription, à celle dont nous 
o£Erons une sorte de modèle , attendu qu'il doit toujours 
avoir égard , dans son ordonnance , à la nature de la ma- 
ladie, selon sa véritable espèce et son intensité , anisi qu'à Ja 
constitution , Tâge et quelquefois le sexe du malade^ etc. Sans 
èes considérations , le remède que le médecin prescrit ser- 
vilement, diaprés la formule , n'opérera nullement l'heureux 
effet qu'il en attend et pourra même être très-nuisible. Nous 
nous flattons que la lecture de ce que nous avons dit sur les 
dii^erses espèces d*épilepsie pourra mieux conduire au choix 
de telle. OU' t^lleprescription ,'avec ou sans modification. 

T'isanes, Infusions y Décoctions, — ^Preneï racines de chien- 
dent et de valériane sauvage , une once de chaque ; feuilles 
de capillaire , une poignée ; racines de régUsse , demi-once ; 
akes bouillir dans su£Gisante quantité d'eau , pour réduire 
à quatre livres. On peut y ajouter quinze gr^ns de nitre pur 
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rifié. Cette tisahe peut être mise en usage et bue à grands 
▼erres, par les épileptiques, seule ou édulcorée avec du sirop 
de limon ou de chèvre-feuille , selon les circonstances. ' 

Nota, Il ne faut mettre la racine de valériane qu'à la fin 

de la décoction , réduite à quatre livres, et encore bouillante ; 

on laisise infuser cette racine dans le liquide, pour ne perdre 

. que le moins possible de son principe odorant et actif ; le 

capillaire se mettra aussi à la fin. 

On prépare, en Angleterre , une bikre céphalique qui pour- 
rait être anti-épileptique. 

-— P. des sommités de polium séchées à l'ombre , deux 
pincées, versez dessus douze onces d'eau bouillante , laissez 
infuser pendant un quart d'heure dans un vaisseau couvert. 
On fait usage de cette infusion le matin à jeun , à laquelle on 
ajoute un peu de sucre. ( Oeoff, , Mat, méd, , t. ix, p. 3o.) 

— P. fleurs de tilleul , de primevère , de caillé-lait jaune , 
de muguet ; feuilles d'oranger et de pivoine mâle , une pin- 
cée de chaque , pour deux ou trois tasses d'une infusion àiéi- 
forme , qu'on édulcore avec un sirop .approprié , tel que 
celui d'œillet , de pivoine mâle , de fleurs d*oranger , de 
3tœchas , de chèvre-feuille , etc. On peut aussi y ajouter un 
demi-gros cle cristal minéral ou quelques gouttes de teinture 
de valériane sauvage, de quinquina, de castoréura, oum^ème 
d'alkali volatil de corne de cerf, jusqu'à vingt et vingt^cinq 
gouttes. 

— On a aussi recommandé l'infusion d'hyssope dans dé 
l'eau , du vin ou^- de la bière ( Geqff, vu , 90 ) ; la saUge 
infusée dans du vin (Rolandus, Geqff, ipi^ 334); la l'osée 
du soleil (id. 271); le Romarin (Boerhaave , Oeoff, ix, 
262, 264). 

— Cailie-lait à fleur jaune , une poignée dans une livre 
d'eau , à prendre tous les matins à jeun. {Geoff, vi , 393.) 

Bouillçns, — P. écre visses de rivière , n® 16, que vous 
ferez bouillir; jpuis racines de valériane sauvage, dçmi- 
once ; d'angélique et de pivoine mâle , trois grps. de chaque ; 
feuilles de mélisse une demi poignée, .{"aites infuser dans 
suffisante quantité de bouillon d'écrevisse encore bouillant , 
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ajoutes sur la fin , feuilles d'oranger et de tilleul , une pin- 
cée y et fingt-quatre grains de tartre martial soluble pour un 
bouillon. 

-^ P. la moitié d'un petit poulet; faites bouillir dans 
suffisante quantité d'eau ,* ajoutez , sur la fin de l'ébullition , 
l'acines de piyoine mâle , deux g^os ; de valériane sauvage , 
^ches , et d'aulnéé , un gros de chaque ; feuilles de mélisse 
et sommités de millepertuis^ une pincée de chaque ; clo-; 
portes écrasés, en vie', n** loo ; une bonne pincée de fleurs 
de tilleul et autant de muguet, pour un bouillon. 

Apozhmes avec les plantes , des bouillons ou autres da 
même genre , dont on fait une décoction ou une infusion 
sans addition d'aucune substance animale, et qu'on édalcoric 
avec des sirops de stœchas , de chèvre-feuille , d'œillet , de 
kàrabé, ou autre sirop plus ou moins anodin : on le» rend 
encore plus ou moins apéritifs, diurétiques, purgatifi^^ en 
ajoutant quelques racines , extraits ou sirops appropriés» 

Eaux distillées. — 1°. Les eaux distillées de valériane, 
de tilleul, de caille-lait jaune ,^ de pivoine mâle, de fleurs 
d'oranger , d'angélique , d'impératoire , de dictame blanc , 
de rue, de muguet, de mélisse des jardins, de menthe , de' 
ihatricaire, depuis une once jusqu'à trois; de méUsse com- 
posée , de tilleul , Eau camphrée àe Planche (1) , de la^ 
vande , de mille feuilles , de Cologne , une demi - once à 
une once^ On pourrait aussi prescrire, dans les cas d'épilepsie 
par cachexie séreuse, l'eau spiritueuse à*jénhalt , à la dose 
de deux ou trois gros {2). 

2*. Eau arui-^épileptique de la Pharmacopée éC Ams- 
terdam. «— On donne cette eau aux adultes depuis ime 



- . (i) Cette eau , qui doit être préparée peu avant son emploi , est com- 
posée de camphre purifié , 3jv ; éther sulfurîque très-rectifié , ^jjj. — ' 
Voyez le procédé dans le Formulaire de Cadet , p. 44* ^ ^^ ^^t d'une 
cuillerée pure ou avec un peu de sucre on d'un sirop qoelconque. 
(3) On en tvonre la composition dans U Formulaire de Cadçt,^ p.. 44* 
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Mliller^c jusqu'4 une once, dans un véhicule coOTenctble. 
Eau de Bonferme ou Essence céplialique. 

I^ins. — J^in médical , d^aprhs les médecins de Vienne, 
commandé par Burserius. — P. racines de éictame blaoïc , 
«p poudre , une ouce; limaille de fer non rouilles, trois gros. 
~ ■ digérer , dans un litre d'un vin généreux , peuilant 
^fingt-quatre heures; couIcb. Ou en donne une cuillerée 
loutes les heuiv^s. 11 convient jH-iucipalemeut dans les épi— 
lepsies compliquées de dilorose ou de suppression des régle^, 
km» que lorsque des spasmes ont lieu après de graod^ 
■pertes de semence , ou après d'autres évacuations qui ont 
<l^duitle malade à une exlrême faiblesse. 

Vin stomachique ^Hoffmann , ou anti-spasmodique, 
.1 la dose de demi-once à une once. ( Virey, Traité de 
■Phurm. , t. 1 , 432 , édit, 3'. ) 

^ Conserve de fleurs d'oi-anf^cr , de roses blaodies et 
Ktuges , de tanaisie , à la dose de demi-once A une once 
fGeoff". , t. X , 1 52 ) ; de fleurs et de sommité de sferpolat 
G. X, 34 ); de tilleul , d'une demi-once à une once ( G. 
E, 198), de bêtpine. 
I Jbîacluaire de baies de laurier. 
Eleciuaire de Bisset. — P. fleurs de soufre , demi— oncé^ 
de pivoine oHicinale et de valériane sauvage en pou- 
Ire, trois gros de chaque; cinnabre d'antimoine, deuKdrach- 
is ; musc et castor , un scrupule de cliaqufe ; sirop simple , 
antité suffisante pour former un électuaire. Burserius, de 
>iieps.,ciip. V4II , pag. 5S , d'après le Giornal med., t. 3, 

^ Electuaire des'médecins de P'iettne. — P. racines de dit- 
iiue blanc , demi-once ; conserve de menthe , deas onces.; 
iïrop de menthe , quantité sufiisante pour un électuaire dont 
le malade prendra trois fois par jour une petite cuiilerft 
toutes les trois heures. Burserius , d'après les médecins de 
■Vienne. ... 

Ehttnaire rff FuUer. — P. quinipiina en poudre, «û 
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gros ; racines de serpentaire de Virginie , deux gros ; sirop 
de fleurs de pivoine suffisante quantité pour un électuaire , 
à prendre un gros le matin et autant le soir , pendant trois à 
quatre mois consécutifs , et ensuite seulement trois jours 
avant la nouvelle et la pleine lune. 

Electuaire anlï^épileplique de R. Mead{Toy. monit. et 
pfiecept, med, Epileps, ). — P. écorce du Pérou, en poudre , 
une once } racine» de valériane sauvage en poudre , deux 
gros ; sirop d*écorce d'orange^ quantité suffisante pour in«- 
'Côrporer et former un électuaire , dont il faudrait prescrire 
lin gros tous les matins et soir pendant trois mois , et eiKisiûtiÇ 
répéter le remède' trois à quatre jours avant la pleine luna. 
Tel est le conseil de ce très-grand praticien d'Angleterre; Qfi 
-troiave , dans le formulaire de Càdèt^Gassicourt , un antre 
électuaire, par Me ad, que je crois plus moderne ; on y trpuve 
wne certaine quantité d'étain,le voici : — P. quinquina en pou- 
dre j une once ; étain en poudre , racines de valériane , aa y 
quatre gros ; sirop de sucre ou de miel, suffisante quantité.-— 
On a donné cet électuaire à la dose d'un gros , soir et matin^ 
pendant trois mois , en interrompant l'usage de ce jrepciède 
.tous les neuf ou dix jours , pendant vingt - quatre heures 
{formuL magis. de Cadet, p. 6i , i" édit. ), — Nous ^'avons 
pas fait usage de ce remède, et nous ne l'avons niênxe ]^as 
trouvé dans l'oi^vrage de Mead; mais on'y trouve seulement 
la recette du pré'céde^t. ^^ 

: Ccnfection de rue de la Pharmacopée de Londres , à la 
dose 4^ demi-:gr9|S , répétée quelquefois. 

' ' , , ■■■■ .' ■' - ' ' 

. Extraits. — Celui de valériane sauvage ,. de pivoine , de 

galega, de quinquina; depuis deux gros jusqu'à demi-pQcè., 

emplusieurs doses ; de ge^ièyre ; la thériaque. un grqs à deux 

gros^ deux ou trois fois par jour ; de jusquiame , un. grain à 

quatre , pu six ; de cerfeuil musqué , dans ï'epilensie des 

enfens surtout ( Ge^ , VIII , loo). 

*■'■'.. 

Mixtures. — P. esprit de sel d'ammoniac, deux gros; 
teinfurè de castor et de aucdn , Sa demi*oiice ; mélig^;. Oi\ 
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donne de vingt à quarante gouttes dons du vin ou dans 
de l'eau du fleurs d'oranger. On fait prendre une cuillerée 
■de cette mixture, trois ou quatre fois par jour, lorsqu'il 
i^aralt ^uelquesigne avant-coureur de l'épilepsie. { Lieutaud^ 
traduct. franc, de la Mat. med., t. i, p. GSg.) Mixture 
anti - epileptique ( Vircy, iLid. i , 20G , édit. 3*. ). 

Wanlers a conseillé comme anti-spasmodique une mix- 
(ure laite arec trois gros Sasia—fcetida dans sis onces d'eau, 
et une once de sirop de violettes ; une cuillerée ou deux toutes 
les demi-heures. Cette mixture diUère de celle de Langius , 
■iapportée et célébrée par jffurjert'i/j ( îbid. p. 76); un-gros 
d'assa-fcetida dissous dans une once d'esprit-dc-vin dont le 
malade prendrait trente gouttes , avec du castor , dans de 
l'eau d'hiruridinaria (i), à l'approclie de l'accès et toujours 
après avoir désempli les vaisseaux par la saignée. Nous ne 
pouvons avoir une grande confiance en un pareil remède. 

- P. esprit de sel ammoniac , deux gros ; teinture de 
;«astor et de suecin , demi-once de chaque ; niélei. On en 
donne de vingt â quarante gouttes dans du vin ou dans de 
l'eau de fleurs d'oranger. On fait prendre une cuillerée de 
;tte mixture , trois ou quatre fois par jour , lorsqu'il pa- 
>Tait quelque signe avant-coureux de l'épilepsie {Lteutaud, 
Mat. med., t. I, p. 63g). 

• Eau de cerises noires et de fleurs de tilleul, Es, une 
demi-once ; poudi'C de lycopodium, gr. xvîij , de Gutt^te , 
gr. xij. Mêlez , pour une potion â prendre par cuUlerées, 
d'heure en heure , dans l'épdepsie des enfans. ( Geoff'. vui , 

Eau de fleurs de tilleul et de mélisse simple , SA trois 
onces; racine de pivoine pulvérisée, trois gros; sii^p d^ 
fleurs de muguet quatre gros ; mêlez pour une potion à 
donner avant l'accès ( Genff. ). 

Liqueur de corne de cer/àe Michel, contre les conTdl— 
■ions des enfans: on la donne depuis deux jusqu'à vingt 



(i) JJhiruaâiaaria eit la racine d'une -plante appeUt doropl«-' 
mÀtUf ïat vintvAoxicu'ii. Rtmëd* dit aulreloii alciipl]arni>([iK, 
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.. • ■ f 

||ou]Ues. On fait éyxssi ati limmem contre k goutte , le tli». 
.matismé , là pàrulyrie , le cataucrlie. 

. .T* esprit sël ydlatil de corne de cerf, parties égales; sel 
volatil de succiil , aatant que Tesprit en peut dissoudre {ùeàjjf, 
Mat.méâ.). 



\« 



,• yJEàsence de dictante, — P. racines de dictame blanc ré- 

oeâtes et poupées par parcelles , deux onces ; esprit-de-yin 

.ti^puTi quatorze onces, à prendre depuis vingt jusqu'à cm*- 

iqwBkte gouttes ( Burserius, d'après les médecins de Vienne). 

« 

iuleps. — Eau de fleurs de tilleul, de caille-lait jaune, 
' âeux onces de chaque ; sel volatil de succin , dix grains ; 
laudanum liquide , huit gouttes , pour prendre par cuillerées 
abouche. {Lieutaud,) 

,; Autre. — P. eau de fleurs de tilleul , quatre onces; de 
• iirop de stœchas et de pavot blanc , demi-K)nce de chaque ; 
esprit de sel ammoniac. (Ibid^) 

' xAutre^ «— P. eaU de matri(}aire , trois Onces ; de fleurs d'o- 
Ranger , line once ; j^oudre de Gutthte et sucûn préparé, dix 
grains de chaque ; esprit volatil à,e corne de cQrf ,,çix gou^^ss, 
.fowx \aiQ'fà^Q{Lieutaud), . i > , '.î.'! 

' ïttlep anti-spasniodique (Virej^ ibid. i, 206, édit* 3*w). 

Sirops, — Sirop de chèvre-feuille, de Stœchas , âe mercu- 
riale, de bétoine, d'éther, de pivoine mâle , de Jkarabé/dii- 
. eoàepanti'scorbutique dépuratifs de mercure gommeux(Câ- 
^kt-Gass.yform.jf. 288); vermifuge purgatif (ibid. p. 290), 

chalybé de Willis ( ibid. 292 ). 

■ ■ ' ■ ■ 
.Sirop de dictame , de lavande j de marrube., de muguet, 

; d'oeillets rouges. 

Huiles, — L'huile d'ohve, de palma-christi , dé làvândè , 
«te succin et de jayet , de térébênthihe iJournalgén^rqide 
Méd., Chir.eiPhann.,t.tiy'y tifo^y. *i' « r 
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ttaùli abiinale de Dippel, u-is<-util« conthc tépiltTpsict 
non-^eiJeiDent en topique , comme Hnèment , mais cOCOT* 
conseillée ik l'iutérieur par plusieurs médecins , i 1q doM 
de six goutte» k un demi-f;ros. ïihuile d'amandes don- 
née en lavement a été célébrée par Morgagni ( epist. ix « 
ait. 6). 

Huile empyreummique du Bute. — On a en recominandij 
l'ifiage ( Geaff". , v , 4<^)- — Celle de coudrier , k la dOse 
4c deux jusqu'à dix gouttes, avec de la mie de pain ou dans 
quelque confiture convenable. {Rulanda^i Geoffl, vi, t^t^ 
^uile volatile de valériane, du dictaïue blanc , d'inula nam- 



\-Linimens, — i", Liniment sur la coloanc vertébrale, sur 
e ba»-ventrê avec Vhuile simple d'amandes, ou dans la- 
fteHb bu fait entrer un peu d'opïuni. ' "' ' '^ 

2°. Huile bouillie avec des vers de terre et m^ je aVét 
tiuUe ie Kuccin pour un liniinent. ^ 

I 5°. P. galbanum, quantité suffisante jdissolvezdansqiM- 
'n£ suiGsaiite d'Uuile de sucdn et d'aspic , pour ùnlmiméot 

'tBpicarpe antl-épileptique ( /'/Vty , Vraité de P.hçf^j^^ 
Pédit. , t. [, p. z5i). Appliqué aussisur le front. ,^ 

^tSels volatils, — Sel ou esprit volatil de corne de ceyf^- de 
a 1 le sel «édatif i-lcsileiuG^e b^i)join> le selde satuiM» 
ftc Gtnoabre. d'antimoine. ^ 

Esprit de sel ammoniac composé de parties égales At aol 
afliRioniac dans quanti té- £ulËsant« d'eau ordinaire ( vcgez 
Pharmac, Amslel). On !e fait flairer aux malade» atteints 
d'épîlepsie. 

^ Alcool d'aasa-fœtidk , cle ctstdriéumji.^gouttes.c^li^t^^ 
d'Angleterre, ou alcoolat de lavancle ammoniacaji. |,.,,,„ 

... .,„ , .. /. ,. ^„.,;,., t ■ ■■ ■.«.^«■rT 

h-nJVuaiBratf , aiixits. — r 3!i*»ture de quinquina êtkiiiii, ée 
^■ïAl^riane sauvage , de succin , d'assa-frrtida, de toftam A»*p*i- 

■l 



^ 



4^(1 wtoicjM»s coifTEX h*tmxpstx: 

tal iVélùpir àe propriété de castoréum; éliâdr de Fii/Ksr/ 
4lbiii':£âtid^ . die . U pbacmacopée dé Fulde ( f^ir^ , 1. 1 ,. 
9^ 459»«5*.iÉdiilO-. ■■. .[ . . . .i .. 

Teinture inti-^épileîptique de Pierre ( d«f puer. Epilep- 
tic. rf.^)\c£XéhTékfdLV Haunèl: ën^ voici la <K>mpôsiti6n. 
P. grains de kennès , camphre , une once de chaque ; esprit- 
A^rYJu^y :yi»g^ OAces (i voy . Ti^soty ÉpiL,.f. SSg)* 

.'^'On'ftûA avecla noix votnique, au luoyen de FespritHle- 
yïni une iei^iture que Ton don^:ie heureùsemept depuis on 
$or^pttlejiisqu'à denû--gr6s, o« ttvgros. ) 

' Teinture de LàchèY-. -i— 'P. camphre , déih^^os ; sucre , 
demi-once ; mucilage de gomme arabique , même dose-, im 
soute dans du vinaigre chaud ; eau de fleurs de sureau , »x 
dhc^î^ i sit6p de cocjueliéot j une ouce ( Tis^ot^ p; 34o). 

Teinture de Cassummuniàr à la dose de vingt ou trente 
gouttes I dans du thé ou daiis du vin ( Geojf. , ii , 4^)^ 

Teinture de mélisse, -rr P«: feuilles récentes, de. n^élisse • 




de chaque. Pilez tout ce qui doit se piler et faites ihacfrer 
péîldabt trôi^ jours aans'détix liVrès d'es^rit-de-yin rectifie 
et une Irvî'ë' d'eaû 'de' tbéli^' simple; distillez ensuite le 
tout au bain-marie jusqu'à siccité ( /{on£2ff/e/^ Geoffi). 

^ ■ * Të&iturè Vîtfi^iôlîiqiie itMjrnsîcht;, recommandée par Meai 
;d^tis-sëâ llfônit. éiPirkcep. méd:;fi 17. 'Voy. aussi 1^ Code% 
médicament, y p. 127^ où Ton troûteiu la com]pi09ntion de 



^ renftèdi^*'' ■• • 



■ '•',•' '• t\ . • ..■\ i\ 



* ùbûtîtes' nérvinés de Bestiiéhejf ^ "on en. prescrit ao à (0 
goùiWètl^^r^y,t.i, p.igS). • ' \ - •- ^ 

Teinfure anti-spasmodique de Reup , ou teinture ^théree 

^^'Vafëfiane I avec oU san^ addition d'écrit vitilàm ammo- 
niacal. •'■■•'•^* '--^'^ ■■' ;/••:•- ■' '•::. ;, 

Teinture éthérée de muriate de fer de Klaproth ou àt 
A?#Mrtf%«Jlf^(^^//|^i,)|i, >j^7««)^.|èiatiire de valériaii6 ainmo^ 

••iawée(-/^ti^y-,r,'^ip57' );••■•••:'•'* r'-'y ■'' ' 



" m^dicamens costhe l'épilepsie. 44^ 

Poudres. <— i". La poudre anti-spasmodique de CulÛle , 
josqa'Âiui gros j— celle de madame Carignan, depvis quinze 
■crains jusqu'à trente; — celle du gni de chéue, à la dose 
d'un gros , dans de l'eau de cerises noires ( célébrée par 
poyîe et ensuite par T'an-Swiéien) ; — poudre tempérante 
de Stahl, depuis dix grains jusqu'à demi-gros j — celle de 
ll^c, trois à quatre grains (en pilules); — musc , depuis un 
^ain jusqu'à seize [en pilules dans de l'extrait de gui de 
Lçhène ( Cadel , formai. ) ; — camphre , quatre , huit , jus- 
ïingt grains ; — opium gommeux , depuis demi— grain 
Jusqu'à quatre ; — castoréum , de trois à seize grains ; celui 
58e Tunquin, jusqu'à douze grains; — Pisoii propose la 
^udrede Mèchoacan , depuis demi-once jusqu'à une once , 
■pour une dose. Hoffmann la donne aux enians^ depuis deinî- 
i jusqu'à un gros, et aux adultes , jusqu'à deux gros 
iGeoj:,u, 178). 

2°. Poudre de racines du dictamé l}la«c su frasinelle, 
'très- célébrée , au rapport de Bamerius ; elle se donne trois 
fois par jour, depuis cinq grains j usqu'à dix. . 

3°, Hellébore noir. — Onledouneiaremeiit eu substance, 

et seulement depuis quinze grains jusqu'à deux scrupules en 

décoction ; mais on en prescrit très-souvent l'extrait iait 

dans l'eau de pluie , depuis douze grains jusqu'à vu scfu— 

X pule ou demi-gros {Geojf., ii, 127)- 

) < 4°- !*■ racioes d'ellébore blanc, coupées menues, une livre; 
; distillé , trois livres ;, laites macérer pendant huit 
ir les cendies chaudes, versez la teinture pac Incli- 
et passez-la au travers d'un papier gris, ensuite dls^ 
Jlei lentement jusqu'à consistance de miel. Alors p. poudre 
1 l'électuaire de dlarrliodon et aloès hépatique , Si. tme 
nce ; œillet , deux gros ; cannelle , un gros ; musc et ambre 
, aâ huit grains ; mêlez. Faites une poudre dont on tirera 
In teinture par le moyen du vinaigre distillé, tiré de l'ellé- 
ez la teinturcetmettez'laavec l'extrait d'ellébore, 
teèleE— les exactement et tirez le vinaigre par une douce 
distillation Jusqu'à ce que le itsxt ait une consistance re- 
quise pour faire des pilules , qu'on recommande jusqu'à 



4^4 "MoiCivims corr^K i^^tSMite. 

'ht dote d^iili^mHicnipule(P.-/. Faîr.' ^ OeoffT,^ u, i33]. 
' Il &ut dhaeirer ijtt^ ces remèdes sont dangerctct pas lev 
'Atret6. 

5^. Jean Bauhin donnait la poudre de vipérine à la dgse 
d*ttn demi-gros I dans Un verre de vin ou de biërç ( Oeqff», t, 
333) ; les semences de saponnaire en poudre , un gros pri$ à 
chaque nouvelle lune diminue la violence et le jnbmbre 
des accès ( BoreI,j obs. 1 18 , art. i ; Geqjff\ > iv, 3*]/^), 

6**, Diambrœ mesuei (voy. Pharmac: jimstelodam.) i 

cette poudre guérit ceux qui sont atteints d'épilepsie. 
■ ■ ■ ' - ■ 

;% Le tabac en poudre a été recommande par Gardm* 

. %\ Poudre coi^posée. P. ^otidre d^ GiUtele^ ^inze graim ^ 
jafraadfi mars apéritif » huit grains , pout doBO^r ilfui3 une 
cuillerée d^eau de fleurs d'oranger. 

9**. Autre poudre composée, P. poudre de Guvtbte^ dôuse 
,ffft^\ti%i dejttccîiR'prép^éy.limt grains; desaftan» quatre 
^ipraÎBS ): dis oastoréum^ w(.f/mtis{LieuiQud)%, ■.'.' 

lo**. P. gui de cbëne' et racines de valéi^iatie ' isiaterage, 
4HHI »nte dediaque; fleiits de tilleul et de'inîii^et, fia 
jdemi^ionee \ «el sédatif et sel ammoniac y Si 'trois jgn»; 
mlleti^ La dose sera depuis vu demi-((ros. jusqu'à ttn poc 
ijLicutëmd)^ 

II®. Burserius dit que DoUer'n prescrit àtïlémént, à plu- 
«ews •épileptiques ^ ime poudm! 'composée de* ciiMaabte ffaa- 
itaiioi»e ^ de mercure dôuk , «t il assure kit6tr lasHMâne 
:gttéri ttfiiépileptiqueqiûArait été mordu par u& cbieM eor 
Tfcgé. ^ 

Poudre capitale de Saint-jfnge, Son emploi aem^de 
beaucoup de prudence / e.t seulement dans les cas conve- 
nables. 

12%, Kous ne parlerons pas de la poudre du Itar^uh^ 
étant insignifiante et absurde, 

La plupart de ces poudres soBt aujourdthiii »<!;|>pi«tfMfl* 
<se qu'ettes iraient, et TfMiTrage de Tiàsct-ml^^iki^fm 



' Pilules, «w Pilulfis bénites ^ Fuller^ oa'dTaloès .et de 
substances fétides; -— àt cyi;iM^^oase^ d'^un: grain à shi-<*--i 
Anti'^épHeptiques anglaises » faites avec nitrate d'argent, 
un grain dans un gros de mie de pain ; malaxez trè^-exacXe- 
mient et divisez en vingt pilules d'un vingtième de grain clia«- 
cune. On n*en donne qu'une k la fois ( Cadet GasSf^ ^9^h 
— ?- PîL ânti" spasmodiques de Piderit i p, assa-foetida, 
castoréum , un gros de chaque ; acide succinique concret ,. 
demio-gros ; huile animale de Dippel , vingt gouttes; tein- 
ture de myrrhe , quantité suffisante pour former des pi- 
lules de cinq grains. On en prend deux jusqu'à cinq. On y 
ajoute quelquefois^ suivant la prescription du médecin, une ' 
certaine quantité d'opium: -^ÂYiifc^ du D'. Mérat ( Cadet , 
p. 171 ), deux à trois par jour; —du D'» QuarinXf* ^gS); 
— cuivreuses du D'. Swédiaur ( p, 198 ) ; -^ de disitale ( p. 
i8o)# — P. extrait de valériane sauvage , de quinquina , un 
gros de chaque; de digitale, demi-gros ; d'opium gommeux, 
demi-gros ; myrrhe choisie , un gros ; sirop de gomme ara-^ 
bique y quantité suffisante pour incorporer et former des pi- 
lules de quatre grains chacune , qu'il faut argenter. Ces pi- 
lules ont été prescrites avec succès à un homme épileptique 
dpi^t les accès étaient survenus après un amaigrissenient^ 
considérable. 

Pilules fétides majeures de Mesué, 

Pilules du docteur Méglin. — Elles sont composées d'ex- 
trait de jusquiame et de racine de valériane sauvage , oxide 
de sine , deux gros de chaque ; mêlez et faites des pilules . 
de trois grains. La dose est depuis une, progressivement, jus- . 
qu'i six. 

Opiat. — P. conserve de cynorrhodon et castoréum , un 
gros et demi de chaque; assa-fœtida, sel d'absinthe, un 
gros de chaque ; myrrhe choisie et succin préparé , demi- 
gros de chaque ; laudanum Uquide , un scrupule ; sirop de 
capillaire suffisante quantité pour un opiat , qu'on divisera 
en six ou huit doses. 

*-<• P. cpiinquina en poudre , six gros ; racines de serpen- 
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taire de Virginie , deux gros» pour un opiàt, avec do sirop 
de mercuriale , dont on donne jusqu'à un gro6« 

— P. safran de mars, une once et demie ; racines de pi- 
voine mâle bien pulvérisée y une once ; quinquina, six gros; 
citmabre factice, six gros; éthiops minéral par déflagra* 
tion y deux gros ; castoréum , un gros ; extrait de rhu- - 
barbe , un gros ; mêlez pour im opiat avec lé sirop de stce- 
chas : la dose est d'un gros pour chaque prise. 

— P. mercure \ une once ; éteignez dans six gros de téré- 
benthine ; ensuite ajoutez agaric et extrait de rhubarbe, deux 
gros de chaque ; aloës succotrin , trois gros ; mêliez et formez 
des pilules , célébrées par Trocherius, dont la recette est 
rapportée par Bursen'us , ibid. , p. 74 > d'après Dali Aruci^ 
Sagg, di med.prat,, part. 2, p. 92. 

Opiat céphalique, — P. de la poudre de semences de 
cumin , quatre onces ; du suc de pariétaire dépuré et cuit en 
consistance d'extrait, deux onces; poudre de feuilles et 
fleurs sèches de marjolaine , une once et demie. Incorporez 
le tout avec une suffisante quantité de miel de Narbonne ou 
du meilleur qu'on pourra trouver, pour former un opiat, 
dont la dose est d'un scrupule à un demi-gros pour les en- 
fans, et d'un gros pour les adultes. On boit par dessus un 
verre de quelque liqueur convenable. On ajoute; contre l'é- 
pilepsie, la poudre de racine de pivoine mâle. {Gardel, 
Geoff.) 

Nous nous abstenons de rapporter d'autres exemples d'o^ 
piats anti-épileptiques , étan^ à-peu-près semblables les uns 
aux autres ; et quel malheur pour les épileptiques s'ils sont 
réduits à n'attendre leur guérison que de ces remèdes, surtout 
s'ils sont prescrits par des médecins qui ignorent la science 
qui leur fait connaître les médications pour le choix de tel 
ou tel autre remède , s'il en est un d'util^. 

Bols. — *- Poudre de Gi//<^fe et antimoine diaphorétique, 
de chaque , dix grains ; sirop de stœchas , suffisante quantité 
pour un bol. 

P. serpentaire de Virginie , quinze grains; de castoréum > 
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<[uatre grains ; sirop d'armoise y quantité suffisante pour wx 
bol. 

P. trochisques SAlhandal , douze grains ; pulpe de casse 
récemment tirée et mondée , une once ; mêlez , faites un bol 
A prendre dans du pain à^chanter. 

Les Trochisques de karabé et le Mellite d'ellébore noir 
ent été aussi recommandés dans Tépilepsie. 



FIN, 



TABLE ALPHABÉTIQUE 

ims PRDiCIPALES MATIÈRES CONTEmiES DANS 
CET OUVRAGE. 






Ibserhans. Dans quels cas employés avec succès, page aS;. 
-abdomen distendu par les gaz, 86j — par la se'rosilé, par le 

sang. 
^ccès épileptiques simples, sans complications, moins dîffî- 
cilesà guérir, iig: remarquessiir leur durée, i^i; — causés 
pendant sept ans par une^balle qui avait pe'nélré le crâne, et 
guéris dès que cette balle a été expulsée par les seuls elforls 
de la nature, i63; — peuvent paraître sympathiques et ce- 
pendant êire idiopaihiques, gaj — provenant des calculs 
biliairessansaucune altération reconnue dans le cerveau, loij 
— moins fréquens lorsque fa jaunisse est survenue après des 
coliques hépatiques, gastriques, intestinales, 177; — après 
une saignée du bras, détruits par J'agrandissenient de l'ou- 
verture pratiquée, aooj — survenant à chaque nouvelle 
lune, 94-116; — plus communs en général la nuit que le 
jour, 13 1 ; — signes qui les annoncent j 128; accidens qui 
aurviennenl pendant l'accès, t3a; remari^ues de l'auteur sur 
les accès, i3i{; sur leur trailement, et observations à cet 
égard , 36o , 363 et «uiv. 

Iccouckemens laborieux : sont souvejtt compliques d'accès 
épilepliques, 326-327. — Utilité de la saignée (-niy. Sai- 
gnée). — Danger des anli-sjjasniodiques chauds et des spi- 
ritueux dans ce cas, 327. 
Acide carbonique administré par quelques modernes à dos épi- 
lepiiqiies; Aam quel but, f^^'i. 

des humeurs admise par Ftnicl chez un épilep- 



45o TABLE ALPHABÉTIQUB 

JJfccUom: morbides des membres peuvent causer l'ëpHepsiC; 
925 —du cœur produisant l'épilepsie, 171 et suiv. 

Ail{allium salivuni ) : ses usages et propriétés; 4^^; Tauteur 
s'en est servi en cataplasmes pour rappeler à Textérieur des 
éruptions cutanées rentrées ^ 4^9* 

Amaigrissement : détermine quelquefois Tépilepsie^ aS^ e\ 
suiv. 

jimbre gris {ambra cinerea), ^i 2 'j — dose et mode d'admi- 
nistration; ibideX 4i3. 

Anodin : ce que Fauteur entend par ce mot; 196. 

^no^mie observée chez un épilèptique ; 6; — sa cause ; ibid. 

And-épileptiques ( remèdes réputés)^ ai4 et alibi passim. 

Antimoine : ses propriétés , 4'9; — ®®* préparations ; ibid, d 
420; — cru porphyrisé; fréquemment employé dans l'épi'' 
lepsie } dose ; six à dix grains. 

Aorte {voy. Cœur). 

Apoplexie venant à la suite de Tépilepsie; pourquoi; 3^; 5> 
1 1 ^ 24 i exemple ^apoplexie , ,62 j — a été plusieurs fois^ 
prise pour Fépilepsic; 1 18 j — mortelle fréquemment chez 
les épileptiques; 90 ^ —^survenue après un ou plusieurs adcès 
épilepliques, 187- 

Argent combiné avec Pacide nitrique; ou nitrate d'argent, a 
été vanté par plusieurs médecins contre TépiiepsiC; 4^2; 
administration et dose ; iiid. ; — » dans quels cas ce médi- 
cament peut convenir; ibid, 

ftssa^/œtida : ses propriétés ^ 4^7 ; — dans quels cas l'à-t-oiv 
utilement conseillé aux épileptiques , ^08 j — dose et mode 
d'administration; i^w/, ; il est vanté par Tîssot; 4<98-4o9f 
remarques d^Burgraàve, 409 ; etc. 

Aura epileptica , 209 et alibi. 

Autopsie: i° lésions reconnues dans le cerveau principalement^ 
i; — 2® altérations trouvées, non-seulement dans le cerveau, 
mais encore en d'autres parties du corps, 4^; ~* 3° altéra- 
tions principalement reconnues dans les parties diverses du 
corps et non pas toujours dans le cerveau , 98 j — - A'^ ouver- 
ture des corps sans qu'on ait pu observer des lésions ni dans 
le cerveau ni dans aucune autre partie du corps ^ io5. 




ors HATlIiim. 



I»)'. les pages 67,68,70, &9; — froids, soiiveniruneslej 
nui enfans, 33^ ; — de mer , 38^ ; souvent tiuisilileB dans lee 
maladias conviilsives, surloul dans l'epilepsie, liiW .j^perivent 
snsciler de nouveaux nccès, 385 ; — lièdes , ulilesdans l'épi- 
lep.sîe, 3ycj; tgttand les convulsions sont Ioniques ou locales, 
on peut les faire preTidre pendant l'accès, iltid. ; — leur tem- 
pérature doit être varier, ainsi que leur qualité, selon Ja na- 
ture de l'épilepsîe, S^gj 38e, 38i, 38a; — très-froids , nui- 
sibles, 38a; exemples, 383. 

Balle rerrfermde dans une cavité osseuse accidentelle , g5— 36. 

JfVcacoumulèedans l'esloniac dèlermîne I epilepste, i^Sj — 
quand el coramentclle devient une cause de i'épilepsie, a55, 
a56 , 25] , 2^5 j — Irailemenl , 276 el suiv. , — son cours 
elant troublé dans plusieurs circonstances , le cervciii peut 
en Are molesté, et I'épilepsie peut survenir, xgg-Sooj — 
iraitenient,*iiW. 

oHïoni -• queJIes boissons conviennent aux épiiepliquea, 5^8. 
•'Bulles { d^air) trouvées dans Le cerveau, 12. 



C. 



CalcuUHaauiy 181-183; — vésîcatiï, ibid.; peuvent déler- 
L miner I'épilepsie, 83 ; — biliaires déterminant des accès 

épilepliques , 178-179. 
.Camphre: son usage regardé comme cause de I'épilepsie, 81 ;. 
- — comment Tissot remployait, ^10;^ entre dans la com- 
position de plusieurs méJicaraens, ^i\. 
, Canal vertébral rempli tl'eaii, i8-5z ; de sérosilé, 3o, 67,64; 
. rougedire, S3; rétréci, 5o; esoslose Irouvé en lui , '^o-Si ; 
carié, 52-64; — ç^aifçwe boM.clié par un calcul hiliaire, 
io3. 
CaatkffHde' : dangw de letir emploi A l'intérieur, ^16. 
Caatoreum: a de l'analogie avec le musc, 4i5; — a^iiavec ac- 
tivitésur le syslème nerveux, ibiiî. ; — mode d'adminitiralion 
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et dose y ibid. ;nr enire dans la composition de plusieurs re- 
mèdes | 4^^* 

Catarrhes produisent Tëpilepsie; comment > 274; traitement; 
275. , 

Cautère ( potentiel ) : son utilité y 98 et suiv. 

Cautères (différentes espèces de); 875. — leur usage dans 
le traitement de Tépilepsie, ibid,; dans quels cas surtout 
peuvent-ils être utiles? ibid. j — lieux de leur application; 
ibid. 

C^y^/ux/c/e déterminant Pépilepsie; 71 ; — fréquente avant que 
les accès d'épilepsie surviennent; 88. 

Céphalalgie: finit par la somnolence; funeste chez un épilep- 
tique ; 87 ; *« avec de vives douleurs qui cessent chez un 
épileptiquej arec inflammation de Testomac et des intes- 
tins^ pourquoi; 5. ^ 

Cerveau adhérent aux membranes ; 6 ; ses veines variqueuses ; 
35;— dur, calleux ; 6; à -quoi peut -on Tatlribuer; 7; 

— entouré d^eau , 1 3 ; -— injecié de sang ; 23 ; 33 , 4^ ^ 72 ; 

— desséché et endurci dans ses substances avec disparition 
de ses vaisseaux sanguins , sans apparence de pléthore des 
vaisseaux voisins , 8 , 20 , 23 , 4^ ^ 5i , 65 ; 74 9 84 9 loa; -— 
ramolli , 4^» ^^9 ^^9 ^9; ^^^ ramollissement est souvent 
précédé par son induration , 81 ; le contraire peut avoir 
lieu par des infiltrations, etc.;— déprimé > 53 ; — cir- 
convolutions atrophiées , 69-92 ; — - augmenté de volume 
par excès de sang ou d'eau chez quelques épileptiques , 
sans altération apparente du cerveau ni du- crâne , 4^ ; 
—» pesant cinq livres , i3; cavité contre nature reconnue 
dans cet organe, 475 — contenant une matière muqueuse 
qui se fond sur le feu comme la graisse , mais ne s'en- 

, flammç pas, 165 une matière gélatineuse, quelquefois bi- 
lieuse , ibid, et 67 3 de Teau en plus ou nioins grande 
quantité diversement altérée, 16-42; -—sa susb lance mé- 
dullaire altérée , chez un épileptique , en une sorte de 
gélatine , tant elle était ramollie , 52 3 —-sa substance grise 
très*injectée , 82 ; et divisée par une bandelette, 3i; — os- 
sification du cerveau, 3i^ 57, 84; tubercules, 56, 60 j tu- 
meurs fongueuses; 9, 61 {vojr. ces derniers mots); — tou- 
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jours alTecle dans l'épUepiiie dont il es L le vérilable giégc, 
143 et précédenies } — ses lésions peuvent exister avant les 
symptômes qu'on pourrait considérer comme indiquant 
l'épilepsie re'ptilëe svnipnlhique; n'oQrant aucune lésion 
chez certains épilepiiques , 97 et suiv, ( f^oj-ez aussi la sec- 
lion IV, page to^). — Font de varole endurci, 18, 3i, 5i ; 
— carlilaginenx , 91 ; — son volume diminue, 4i- 

Cervelet ( partie infe'rieure du ) plus coiisistanle que dans l'étal 
laturcl, 5j; — ramollie, Koj — concre'iions osseuses , zS.. 

Chaleur: se conserve long-temps après la mort à la suite d'un 
violent accès épileptique et dapis l'iipopleiie qui succède à 
i'epilepsie, 4- 

Champignons véne'neun déterminent l'épilepsie, s43; traite- 
ment, li/rf. 

C/iei'CUj;(alte'ralionde8) produisant l'épilepsie, 16Ô-1G6. 

Civette [libeilium) : inusitée aujourd'hui, 4l6j — doseà laquelle 
on l'a prescrite contre l'épilepsie , iLid, 

Climats chauds favorables au développement de l'e'pîlepsie , 



Ceeur 1 son extrême petitesse ohei nn épilepliquc 
70; — ses parois épaissies, 70, 81, 8(ij - 



-dilaté, 
tion de 
t34î palpitations elTroyables 
du cœur pendant l'accès épîiepiique, t3t-i34- 
Coliqiies hépatiques suivies d'épilepsie , loi-ioz. 
Compression des nerfs, 2o4-3ia, 

'Cùticréiions pierreuses dans le cerveau d'un éjiilepitque , Sj. 
'Contagion de l'épilepsie, comnienl il faut l'enlendre et re- 



larq.i 



s de l'ai 



l eganl 



Conlre-slimulans peuvent être uiiks dans le traitement de l'é- 
pilepsie , comme ils peuvent être nuisibles. Tout consiste à 
les appliquer au,i circonstances, 4'7- 

Continence absolue produit l'épilepsie; pourquoi , 282-383 ; 
ce qu'il con\ieut de fuirc en pareil cas,i£iW. 

Convulsions accompagnant l'accès épileplique, lag; — suivies 
quelquefois de luxations , i-!o; de fractures des os, il>id.; 
Je rupture des muscles, i3i ^ — cessent tout-à-coup, i.'^6 j 
— sont toniques ou cloniques, générales ou partielles, 
i3g; — loniqueset cloniques, ce que c'est, ibid. ; — sou-^ 
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vent précédées ou «uivies d'apoplexie ou autres affeclions 
somnolentes y ce qui est confirmé par Texpérience , 4 y ~* 
très-communes au prélude de Péruplion variolique, 2663 — 
des muscles du bras gauche après un coup à la partie su- 
périeure et un peu à droite de la tête, 32. 

Cornt de cerf{ liqueur de } ^ 44' * 

Coronal ( lafues du) écartées, chez un sujet, au-dessus des 
sinus frontaux , 49* 

Corps calleux endurci, 195 — ramolli , 12-78; divers faits ont 
infirmé qu'il fill le siège de Tâtne^ comme le prétendait La^ 
peyroniey 19; — cane/e^, tuméfiés ainsi que les couches 

optiques, 93; — le droit plus volumineux que le gauche, 49> 
^^striés : leur raniullissement ; 49 ; suppuratioh ^ 4? ; tumé- 
faction, 89; adhérent, 805 saillie sur le corps strié, 12; 
corps glanduleux , 4; ses vaisseaux pleins de sang, Sa. 

Couches opii(fues ( altération des ), 18, 60, 5g, 76, 78. 

Crâne : intumescence osseuse dans les os du crâne d'un épi- 
leptique par cause vénérienne, 5i ,• — ayant trop de volume 
chez quelques-uns , 24; 27, Sj} anomalies remarquable;s dans 
ses diamètres, ibid. à la fin 3 — plus grand que dans Téiat 
naturel chez certains épileptiques , 29 j -«- offrant de nom- 
breuses aspéi:i tés à sa fdcè interne, 35 ; •— ses parois amin- 
cies, transparentes , 34 J — sa voûte notablement amin- 
cie, 46'4^; atitt-ë exemple reniarquable, 64; — dispa-^ 
rilion de sutures, 24; carié, 7-995 perte de substance, 
4^5 coup d'arme à feu, 167; — sa calotte détruite par une 
maladie vénérienne chez une femme épileptique, 40-42 ; -^ 
son inégalité extérieure reconhue au toucher chez un épi- 
leptique, 49 ; —plti^ ample du côté gauche que du côté 
droit, 76'; tbitieur osseuse, 995 exostose, 4^^ 4^; 625 son 
défaut de capacité, t4^; ^^ cavité plus grande chez quel- 
ques épilèptîques , mais avec des épanchemens divers , 29. 
Cuivre : considéi^é par Boerhaave comme tonique, stoma- 
ehique , propre à guérir quelques épilepsiés, 4'7 ^ com-. 
ment 11 Tadmiuistrait, ibid» ; sulfate de cuivre préconisé par 
Wei'ssman contre l'épilepsie vermineuse, ibid* 
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Dartres ! peuvenl causer lepilepsU; comment, 290; pruder 
qu'exige le [raitemenl de ces maladies, ièid.i irailem 
convenable en ce cas , 292-2^3. 

Dentilion, avec des convulsions el de vrais accès d'e'pilepsie , 
pléthore des vaisseaiis sanguins du syslcme denlaire et du 
cerveaa,65, 66, 67,el plusieurs aulres eiemples semblables 
que l'auleur ropporie ailleurs ; i— ( le travail de la ) peut 

■ donner lieu à des accès e'pileplitjucs , 33a ; ce qu'il convient 
de faire en ce cas , 5^5, 534, 555^ 336; ce qu'on trouve 
dans le cadavre d'enfans morts de convulsions epilepliques 
pendant kdeniilion, 334- 

Dépurâtes .- sont ellicaces quand on sait les administrer à pro- 
pos, 587 j a quoi se borne leur effieacile', 388. 

Diagnostic : comnient_il doit élre établi relativement aux accès 
tre'pilepsie, ia3. 

Diathèse e'pileptique, 40-60. 

Dictante {dictamus albus) : ne mérite pas loua les e'ioges qu'on 
en a faits , S^Ô-SgG. 

Digitale {digitatis purpiirea) : ^méiique , purgative, suriout 
diuréiique , 3gi]^ — mode d'adminisiralion et dose, 3ga 
( voy. aussi les pages a3-68). 

Diurétiques chauds [ferrugineux) : nuisibles cliea une femme 
plèidorique épileplique, 88 ; — leur usage utilement sus» 
pendu, 85. 

Douleurs vives au genou précédant des accès epilepliques, 91 ; 
avecd'anciennes altérations du cerveaUjiii;^.; — horribles au 
sineiput ohe^ unepileptique, i3; — au gros orteil gauche chez, 
une Jenime bossue dont les fausses cotes du même câie' ren— 
Iraienldan^lacaviieabdominule, gaj — de lëie continuant dans 
rinlervalle des accès, el vaisseaux du cerveau gorgés de sang, 
55 ; — dans les membres , qui précèdent les accès e'pilepli- 
ques, peuvent n'être pas primitives à des vices du cerveau , 
91 ; — peuvent se faire ressentir dans les membres et avoir 
un siège idiopalhique dans le cerveau sans céphalalgie, 
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« 

aui vice versa, 4^ ; *— nëphrëtiques suivies d'ëpilepsie, loa; 
du ironc avec perle de la yjue et de rodorat ; 7 ; rr- vënë- 
Tiennes précédent ou accompagnent IVpîlepsie Avec cari|9 
des os du crâne et allëralion dans le cerveau . 61 • 
Dure^mère épaissie, 21 ; sarcomateuse; aa; présentant des 
concrëlions cartilagineuses , 24; osseuses ^ 25^ —gangre- 
née^ 3i 5 — offrant quatre petits corps osseux chez un ëpi- 
lepliquC; 57. 

E. 

Eau de nier peut être prise en boisson avec avantage dans cer^ 
tains cas d'épilépsiC; 386.* Eaux niinérales (de Bourbonne) : 
utiles aux individus atteints de physconie ^ 2S2 } -*( autre 
application des), 240; — minérales doivent être différenciée^ 
suivant le oaraclère et la nature de l'épilepste^ 386^387. 
Ecariement de certaines parties du cerveau ^ des nerfs ; par 

des causes diverses , i o. 
Ecchymoses après les accès ; i4l » et alibi pasdm * 
Eclampsie : ce que signifie ce mot; 846-347. 
Ëcumé de la bouche ^ peut être simulée à dessein par quel- 
ques personnes en mettant un peu de savon dans cette ca- 
vité, S20. 
Electricité. M. Maisonneuve en a démontré Tinutilité et même 

le danger dans le traitement de Fépilepsie ,4^3* 
Electaaïres anli-épilepliques , 437-438. 
En/ans : très sujets à Tépile'psie j pourquoi ^ i3. 
Epanchemens dans le cerveau offrant une odeur urinense^ 

d'après Morgagni^ 102 ^ pourquoi ^ ibid, 

Epilepsie: définition et caractère de celle maladie ^ in ; en 

quoi elle diffère de l'apoplexie^ 1 12 j deriiystéri^; i6id.; de 

Téclampsie ^ ihid. ; du léinnos , i6id. ; du catochus^ i i3 ; du 

cauchemar, i'^^.; — dénominàiion et synonymie, ii4; iifi^ 

1 1 6j-7-se transmet par IVffetde la frayeur, n6(v. Frayeur); 

ou par vice héréditaire, 117; — divisions et différence^f 

de l'épilcpsie y 1 17^ —aiguë, ibid.; chronique , 1 18 j siège, 

119; idiopathique et sympathique, 119-143 etsuiv.; — * ne 

«reconnaît pas toujours la même cause ,1257— survient die^ 
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Jei individus aileiiu«(l'liyiiropi&ie (lu cfrveau, i4î —accom- 
pagnée de symplômes aypliililîques, ^Q-bo ; — déterminée 
jiar la dentition, 66; quelles alléralions morbides on ren- 
4:onlredansce cas, ibid.; — héréditaire, 43 ) ^5, ii3; — 
connée, ce que c'est, 3i4; difficile à expliquer, 3i4-3i5j 
Tissot la rejette parce qu'il dit ne la jias comprendre, 3i5; 
en quoi pèche le raisonnement de Tissot ,i'Aii^.; — diagno8- 
lie, 123; symptômes pre'curseurs des accésd^épilepsie, ia4; 
{irésens ou .concomilans, 139; — causes prochaines ou im- 
médiates, 186; secondaires ou médiates, 188 et suiv. ; — 
idiopalhique , plus fâcheuse que la sympathique, 35 1 ; — 
incurable ou presque incurable quand les accès sont très- 
rapprochés, 35i; se guérit Faiement par [es seules lorcei 
,de la nature cliez les adultes^ si elle dure depuis quelques 
années, 35a ; — moins dangereuse quand elle provient d'uD 
excès de sensibilité et d'irriiabiliié, 555; les accès qui ont 
lieu la nuit sont plus Tunesles que ceux du jour, ibid. et 83;— 
produite par un coup sur la téie, g8; résultat de Tautopsie 
et remarques à ce sujet p ibid. ; — survenant à la première 
époque menstruelle, ioo-ioi ( t'Oj". MunitnuUion); ayant 
lieu pendant le traiieineui de la gale, '^•j ; — ne laissant cbez 
certains sujets aucune lésion apparente dans quelque partie 
du corps que ce soit, io5 et suiv,; — rai^iyue.- Tenvie de 
mordre la constitue el la dislingue de la sijiiple hydropho- 
hie, 309; observations à cet égnrd, 5io<3i 1 ; — sanguine: 
est celle qui finît le plus souvent par l'apoplexie ei Créquem- 
nienldanslanuii, 218; Irailemenlde l'e'pîlepsie par pléthore 
Houguine, 219-350 et suiv.; — par inflammation du cerveau, 
2a3 traitement, ibid.; — par indigestion ou ingurgitation , 
237-238; irailemeni, ibid.; — survenant pendant le coït, 
a46-a47 ; eieraple,iiirf. ; — provenant d'une mauvaise con- 
formaiiun ou fracture du crâne ou du racliis, el presque tou- 
jours incurable, siySS-; (l'or- Crânet Rachis); — cliei les 
vieillari!«.rit)it très-souvent par l'apoplexie, 35^ ; — le traite- 
ment de celte maladie est très-diÛJcile et d'un succès Irès-in- 
ccrlnin, parles préjugés superstitieux que l'on a sur sa vraie 
nature, ii3; guérison d'une épilepsiesynipnlhique, iSj, 
Kpilepliquts : meurent fréquemmenl d'iipojdcuie , 90; — leur 
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nombre ordinaire dans quelques liôpilatix de Parts , 122 j — 

lear insensibilité pendant Taocès; exemple remarquable , 

isi5 j accidens divers qu'ils éprouvent pendant Paccès, 126. 
Errhins : qttéls sont ceux qui conviennent et ceux qui doivent 

^(re évités^ 36oj observations des autetlrs sur les dangers. 

de leur emploi y ibid, et 36i . 
Eruptions cuiAnées précédant des aecés d^épilepsi^ , 128. 
Esquilles déterminant les accès épilepliques; 29. 
£^/o/7rac (altérations fréqirenïesf dteP) chez les épilepliques >, 

71, 80, 84 f — contenant une demi «pinte de sang chez un 

feune épilepiiqtfe , 56. 

Exanthèmes compliqnés ou suivis dVpilepsie^ dans quels cas 
et pour quelle raison ,265-268 ; exemples ^i'^/^. et suiv« 

Excroissances sarcomateuses dans les membranes du cerveau^ 
21 j sans altération de cet organe , ibid, 

Exostoses du crâne rencontrées chez des épilepliques, 3o ; — ^ 
hérissées d'aspérités;, ibid, 5 -p- de la voûte du crâne, 62 ; — 
formées par la table interne du crâne après un coup^ chez un 
épileptique de sept mois', ^; autfe exôstose, 99. 

• Extraction de dents amenant la guérison de Pépilepsie , 206. 
et alibi passim. 

^- • ' '. '• 

Facultés intellectuelles: Vamom: pour la peinlure, la musique,, 
diminue et passe chez un épileptique à proportion qu'il 
éprouve des accès et qu'il devient furieUt ,81. 

Femmes épileptiques sont en plus grand nonibre que les 
hommes, 12^5 dans quel rapport cela a-t-^il été rethait^né 
à Paris, 123. 

Feriferrum^ w^r*) : employé souvent, tantôt comn^e âpé* 
rîtif, tantôt comme astringent, 421 ] — facilite, procqre, ou 
bien diminue 6u supprime des évaciia'tions , ibid,] à quels 
épileptiques le fer et ses préparations peuvent convenir^ ibid, 
— son action sur l'économie, 4-^1-^4^^ y comment on pré- 
pare une boissoii ferrugineuse , 4^^ 5 limaille de fer prise à 
l'inférieur,, dose , ibid, 

FièiTc* compliquées d'accès d'épilepsie, 258 et suiv. ^«—quarte 




L 



DES MhTIÉltES. .459 

guérit l'epilepsie , d'après Hippocrale : observalîOB à 
sujet, 354 i — Liiatigne survenue chez un épiieplique , t>. 
fluides divers épaucliés dans le cerve;iit cl^un épilepliijue, : 
Foie, siège de l'epilepsie sympathique, 158; — aquirrheux 
uliez un épiieplique, ;i ; véhicule biliaire avec des calculs , 
102-179, «!«■ 
Frajear: cause fréquente de Tepilepste, 32, 80, 81 , elo, 
Frictions doivent être failes dnns l'inlervalle des accès, 36i,; 
4ans quels cas difTérens doil-on faire u&age des rriclions hui- 
leuses et des liniraens sliinulans, t'iid. 
Fronl aplati , de'prirné chez cerlains e'pîleplîques; exemple, .60. 
Fureur commençant les accès chez quelques épileptîques , rô 
el ailleurs. 

G. 

Gale: de'iermine Tépilepsie quand elle est mal Iraitée, agB j 
Iraitemeol de Tépilepsie produit par celte cause, ibid, et 
2^4. 

Gflnglioas semi-lunaires de Tabdomen enflammés , i^S. 

Gaz soulevant les membranes du cerveau j 13-23 ; — dans le 
cerveau même, /^i j — produisant l'epilepsie; exemple, 23- 
271; — accumulés (laus certaines cavités, déterminent Cépi- 

Gélatineuse { matière ) couvrant le cerveau , 16 ; — adhe'rani à 
la dure-mère, ihid. , eic. 

Gencives malades, 67 , elc, elc. 

G/dnc^&c axillaires , bronchiques et autres, luraéSe'es à la suiie 
d'un panaris chez un épiieplique , 89. 

Goutte: détermine l'epilepsie et d'autres maladies, 296 j la 
guérit quelquefois.) ibid. el 297; exemples, iliid.; (raile- 
ment ,298 , elc. 

Grincement des dents pendant ou avant l'accès, i34. 

Grossesse (les accès d'épilepsie survenus pendant la) peuvent 
èire mortels , 5a5 ; — des garçons, suscitant chez une femme 
des accès épilepliques, tandis qu'elle n'en éprouvailpas pen- 
dant la grossesse des Mes, ibid. ; — suspend cl^ez quelqi 
femmes les accès d'épilepsle , les guérit chez d'autres, i&m/. 

Gtii de cliéne (yiscum album) : regardé par les anciens comme 
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un remède souverain contre Tépilepsie; 391; ce que Tauleur 
pense de son efficacité , 3g5; mode d^administralion et dose^ 
ibid, 

H. 

Hémiplégie succëdant quelquefois aux accès èpilepliques ^ 3i. 

Hémisphère droit ramolli , 36 ; contenant un tubercule can- 
céreux^ ibid, ; — gauche ramolli ^ 10 j présentant une cavité; 
ibid, ; — cérébral déprimé; ramolli ^ 53, 

Hémorrhagi^ abondantes suivies d^pilepsie^ 24{* 

Hernie du cerveau par les fontanelles et les sutures du crâne 
hjrdrocéphale i *- de la moelle épinière par défaut d'oSsifi*- 
cation entre les vertèbres^ 4^^ ^^ suiv. ( Foy, Spina^ifida») 

Hiver: son influence sur un épileptique^ 94* 

Huile animale de Dippel : exemple sur ison utilité et remarques 
à ce sujet; 161. 

Hydatides trouvées dans le cerveau ^ 4^5 "^^^^ns ^^^ pl^^us 
choroïdes chez des épilepliques; i4 » 18; 62 ; 86 ; 90 ; -^ 
dans Tovaire y 86. 

Hjrdrophobie : est quelquefois réunie à TépilepsiC; 22. 

Hydrocéphale avec épilepsie, obs. xxiii; — eau entre le crâne 
et le cerveau : quelquefois ayant son siège principal dans la 
cavité de la membrane arachnoïde /tant dans le crâne que 
dans le canal vertébral 3 souvent réunie à Phydro-rachis ex- 
terne, quMl ne faut pas confondre avec Phydro-médullaire 
ou celle du canal médullaire^ ni avec la collection dVau qui 
peut se former entre le fourreau ligamenteux adhérant aux 
vertèbres et la dure-mère ; 4^6 et suiv. 

Hypertrophie du cerveau chez un épiléplique^ 8. 

Hystérie : ne doit pas être confondue avec Tépilepsie, Soi ; 

comment Fauteur a pu la distinguer de Pépilepsie , ibid, 
\ 

I. 

Imbécillité chez un enfant qui devint épileplique ^ 25^ 
Induration de la substance cérébrale chez certains épilepti^ 
ques, 8 } — du popl de varole, i8 ^-^araissant squirrKeusc ^ 
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de la suUslance blanchi; du cerveau, Sa; autre exem- 
65 ; — osléor&rme trouvée <]ans le cerveau d'un epilep- 
, a5 ; — du pont de varole, 89 j — carlilaginiforme, 
91 ; — des hémisphères et des couches optiques, 76. 

Infiltrations d'urine déterminent l'épilepsie, 2jg. 

Inflammation du cerveau observée dans l'épilepsie, a-y ■ j — 
(lu bas-venlte auceède à des accès épilepliques et cause la 
mort d'une fille, 89 } — des reins peut être suivie d'épilepsie, 
82-85. 

Insensibilité complète pendant les accès d'épilepaie , 55. 

Insolation .- détermine quelquefois Tépilepaie , aaS. 

Intestin enflammé, i4, etc. 

Iode: ce médicament a déjà été employé avec succès contre 
diverses congestions. On le fait aussi prendre à l'intérieur 
dans des épi[ep:^ies provenant de la même cause; mais en 
cela, comme. pour d'autres remèdes , il faut tout attendre des 
observations non.seulement des chimistes les plus éclairés, 
Riais encore des médecins praticiens qui nous apprendront 
à bien discerner les cas où il Faut prescrire ce remède ou de 
semblables, ainsi que ceux oii il faut s'en abstenir, lesquels 
doute bien plus nombreux que les autres. 

J. 

Joubarbe, 4<)G. 
^asquiame ( kjoscyamus niger) : la noire plus efficace que la 
blanche, 4o5; mode d'administration et dose, 404; l'au- 
teur lui préfère l'opium , ibid, ; il est pourtant des cas où 
la jusquiame remplace celui.ci avec succès , 4o4-4o5 ; dans 
<]uel cas peut'On l'employer à l'exiérieur, 4o5. 



Carabe ( poudre et sirop de ) , 4" ■ ^"X- Succin. 
L. 



Louage : utile i certains épilepliques , iS'j, etc. 

Lavemens : en quelles circonstances ils sont utiles, 56i ; — 



462 TABLE ALPHABÉTIQUE 

comment iU doivent être adroinisirës; de leur composi- 
tion , 370. * 

Ligature des membres fait^ à plusieurs reprises 9 arreie quel- 
quefois des accès épileptiques, 562 j exemple , iùidf 

Linimem : quels sont ceux qui sont utiles contre Tépilepsie , 
161. 

Lunatiques : nom que Ton a donné quelquefois aux épilep- 
tiqueS; parce que les anciens ont cru que leurs accès avaient 
quelques rapports aux phases de la lune ; 55; opinion qui' a 
paru à Morgagni mériter dVtre prise en considération, 116; 
Fauteur a dit ailleurs (pag« 16) que Mead {^de imper, sol. 
et lunce) salait très-occupé de cet objet. 

Luxations dies membres survenues pendant les accès dVpilep^ 
sie, i3o» 

M. 
Afal eaditc : fonrciuoi ce nom a-l^l été donné à Pépilepsie^ 

125. 

Manie: elle succède plus souvent à Fépilepsie dans les pays 
chauds que dans les pays froids , 1 2< 

Mariage : peut dans certaines circonstances favoriser la mens- 
truation et guérir Pépilepsie, 524 et 353 ; — considérations 
qui doivent déterminer à le conseiller ou à le défendre, i6id. 

Masturbation à laquelle se livrent les épilepliques pendant 
leurs accès 9 54< 

Matrice et ovaires dans un état d'inflammation chez une femme 
épilepliquC; 39 ; — ses vaisseaux pleins de sang, ainsi que les 
ligamens larges chez une femme épileptique, 88< 

Méconium : retenu dans le canal intestinal s'oppose au libre 
cours de la bile et peut pro(}uire ainsi chez les nouveau-nés 
des convulsions épilepliques^ 20-33 1. 

Mélancolie': avec swcide àla suite d'accès épileptiques, 157 ;•— 
détermine Tépilepsie, 298; dans cette affection le cerveau 
n'est quelquefois affecté que consécutivenjent , ibid. ; —le 
pouls est lent très-souvent chez les mélancoliques, 3oo ; — 
comment faut-il reconnaître chez eux que le système de la 
veine porte est gorgé de sang, i^ûf. 5 — traitement^ téz^. 



DES matiëuds. ^3 

MeliicerU reconnus dans Ips lubercules maniillaires d'un e'pi- 

lepUque. 
Alembranti Au cerveau insensibles dans lelal naturel, fy]-ifi; 
— enflammées, 40 ; épaiisissement de la dure-mère, 21 , 
a8, 49 '} — excroissance sarcomaleusCj 21-22 ; — leurs vais- 
seaux injeclés , 5i , Sa, S; ; variqueux, i4 j — dislendues 
par des gaz, 33; sérosilé, 3, 18} gélatine, i6j adlié- 
.rences,6; pus, i5; gangrène, 5i ; iiroduclions osseuses, 
a5-57 j injectées à droite, 5j j — arachnoïde, membrane 
séreuse qui peut, par éiai morbide, donner lieu à une 
colleclion d'eau enire la dure-mère plus ou moins éloigne'e 
du fourreau membranu-spinal. 
\ Mémoire [ perte de la ) pendant plus ou moins de temps aprèî 

ëpilepiiques, 1 12, 
iJIfensCruaiio't véiMie, a procuré la.guérison de plusieurs e'pi- 
lepsies; exemples, 3o2-5o5; — sa supressioa suivie d'accès 
epilei»tiques,8i ,84; eiume'nagogues fort nuisibles, 87. 
yJUercure et se» prépuralions : ses bons effets conlre l'^pilepsîe 
e syphilitique, 281 ; manière de l'administrer, iiid: ; 
invénicnsde sa mauvaise administration, 131, 381, 
'- 282 ; — et préparations mercurielles administrées avec le plus 
grand succès ii des e'pilepliques, 420; — dans quel cas Housset 
mde surtout son emploi , ii/r/.,- observations d^uu- 
, ibid. ; — peut produire de bons effets en escilanl la 
salivation. 
Vercuriaux : réunis aux amers et auti-scorbuliqiies, sont très- 
utiles dans l'épilepsie hére'di taire, 3i3-3r4. I^Foy. aussi les 
pages 17,37, 48, 5o, 64, sur les mercuriaux.) 
\ JUixluràs anti— e'pilepliques , 44<'- 

I Moelle allongée (alléralions de la } chez un épileptique, G7 j 
sa substance médullaire trouvée endurcie chez un autre, 
87-88; — endurcie en lolaliié, 89; ramollie chez un 
autre sujet, 70, go^ — e'pinière réduite eu pulrilage dans les 
cas àa spina-bifida y /^i6{ohs. appendïx); — peliie el 
dure , Sa ; — son canal plein d'une eau pareille à celle des 
ventricules du cerveau chez un épileptique scrophuleux , 
28,426 el suiv. 
Moxa: dans quel cas doit-on le préférer au cautère, 877, etc. 
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Musc {mo8chtis)y ^\'5 } — considère comme puissaht anti- 
spasmodique; plusieurs faits semblent prouver son utililë 
dans réptlepsie, 4i3-4 14 7 '-"' mode d'administration et dose'^ 

414. 

N. 

Nàrcisst deé prës ( narcissus pseudo-narcissus) ^ SgS j com- 
ment remployait Dioscoride ; ses fleurs passent pour cal- 
mantes 5 exemple; 598-599; expériences de H. Oirfila re« 
laitives à cfetle plante, 599. 

Nerfs: toutes les parties du corps ont; par les nerfs , de }^in- 
fluence sur le cerveau, quoique quelques auteurs lî''aient fait 
aucune mention de cet organe dans leuris autopsies, 4^ ; ^^^^^ 
action des nerfs est surtout prouvée par les autopsies rap- 
portées dans la section iif, 96',*-^ sujets Aux inflammations^ 
224; exemples, 2a5; pourquoi leurs altérations morbides 
peuvent-elles produire Tépilepsie, i63 ; -^optiques en- 
tourés d^une couche pierreuse chez un épileptique , ro8; 

Nitrate d'argent. Fqy, Argent. 

Nourrices : peuvent transmettre répilépsie à leurs notH^rîssons, 
5i6; observation de M. le docteur Petit, ibid^ 

Nymphomanie .*. peut déterminer Tépilepsie , 246'* 

o. 

0Â^5iV^.' détermine répilépsie^ 25 1 et suiv. 

Odeurs :Yéi^\\e'çs\e peut être provoquée par de fortes ocïeurs 
fétides, 81 , etc. 

Oû?o/ito/^ic suivie d'épilepsie, 66. 

Onanisme : détermine Pépilepsie , 246. 

Opium i composé de deux substances, 4oo j — cas d^âns les- 
quels il convient aux épileptiques, ibid, ; — dans quels cas il 
serait inutile, ibid.; dangereux et funeste, 4^1 j *— toujours 
nuisible dans Tépilepsie par pléthore ^ ibid, j — a augmenté 
quelquefois la fréquence et Tintensilé des accès épilepti- 
ques, 402 ', — ^ nuisible quand il y a pléthore sanguine>5o'9; 
— onctions opiacées : dans quels cas elles sont utiles , 204 
et alibi passim. 
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|7nu^er( feuilles J'}: éloges que M. Loclier et) a (ails; otein- 

|)li's ciiés par Tissot en leur faveur , 096; ce qui esldil^ 
dnns cei niivmge , île leur aduiinî^lrniioii ei ibiis iiiid cas, 
39.6 -3o7 ■ 
■Ossification «Uns le cerveau i8-5i; — irop promple du crâne, 

.. a?- 

Ovaire droil d'une femme gonfle' peiiJanl la menai ru a tien avec 

,_ des accès epileplit]ues , B5 ; etc. 



palpitations du cœur jir^cèdaiit les accès d'épilepsie , 79^ — 
passives d'un côle de cet organe, et actives de la pari du 
sang qui n'en peut suffisainmeni écarter les purois pour pro- 
duire la dia»}oie, •}i : — ducœur, irès-violentes dans J es ac- 
cès chez beaucoup dëpilepliques, i5i. 
VncnW C certaines afleciions morbides dii ) psuveni .de'iermi- 
ner l'épilepsie sjrnp.ttliitjue, 8oj ulcèrntions du pancie'as, 
181. 
'arégoriqites : leur emploi, 196. ( Voyez Opium. ] 
Vfol blanc (tèies de ], 403; — fait la base d'un grand nom- 
bre de remèdes an,odins, 4''3. 
Périodicité des accès rétablie artificielIeraeiU par Dumas, 
' pour traiter l'èpilepsie par le quini^uina; succès de celle 

méthode, 2<S2. 
^air: aSecle sojivenl le cerveau de manière à produire l'épi' 
lepBJe, So3, '104, 3o5 ; exeniple remarquable oîlé par DeJiaeit, 
3o5,5»6, 807. ( f^oy. Frayeur.) Traiteinenl à employer 
dans ce CM, l'oS-Sog. 
Pharynx squirrheux , el cartilaginenx à sa p^irtie supérieure, 

99- 
J'AoJ/i/jore.- dans quel cas a-l-il élé prescril contre l'-éprlep- 
sie , 4^tT — d(ue , ibid.; — > son usage 4st proscrit .rnain- 
lenanl i. raisou des dangers Bux<^els il expose les malades, 

4=4- 

Phthiêie pulmonaire avec des accès épilepiiqiics dans la soirée, 

65. 
Pkjriconie : ce que c'est , i''n. , etc. 

3o 
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Physiologie : plusieurs fois rectifiëe par les rësUlUts de la pra- 
tique^ igS. 

Pilules employées contre Tëpilepsie ^ 446- 

PiqUres des nerfs déterminant des couvubions^ 2105 exem- 
ples f ibid* 

Pis^oine ( pœonia qfficinalis), Sgo^gi ; •— mâle^ Sgi j -*^ fe- 
melle, ibid., etc« 

Pléthore des vaisseaux abdominaux observée chez une femme 
dont les règles avaient été supprimées , 94/ "— ' du cerveau ^ 
it.87. 

Plexus choroïdes : injectés de ^ang , 5-to^ — bydatides , i6, 
47 9 6a , ']Sj 86j — nodosités , i8y 'jS^ -^ concrétions glan- 
duleuses, 10, etc. 

Plomb: cause la stupeur et la paralysie des parties , 4^^; — 
inutile et même nuisible dians Tépiiepsie , 4^99 ^^ peut dans 
quelques cas en faire usage à Textérieur, ibid. 

Poisons stimulans peuvent causer Tépilepsie, 24^; traitement à 
administrer dans ce cas , ibid. et 243. ' 

Poudres qu'on a employées dans le traitement de Fépilepsie ; 

444-445. 

Pouls ( état du) pendant les accès, i34-i35. 

Poumons (suppuration des)^ Sg, loi ; caverne ou cavité trou- 
vée en eux , 95 } engouement, 72-80 j tubercules > 68 , 7S ; 
785 concrétions calculeuses, 100, etc. 

Procès mamillaires {melliceris des ) > 7. 

Puberté : changemens et phénomènes qu'elle détermine dans 
les deux sexes, 346 ^ 347 5 -* ^^^^ cesser ou occasione chez 
différens sujets des accès épilepliques , 348. 

Pupille dilalée pendant les accès épileptiques , i Sa 5 à la suite 
d'un coup, 46* 

Purgatifs drastiques , excitent quelquefois des convulsions 
épileptiques , 242. 

Purgatifs jTâ'Hl^} quelles sont les conditions requises pour 
leur administration, 369 j quelles sont les substances qu'on 
doit employer le plus de préférence et le plus généralement , 
370 , etc. 

Pus trouvé entre le crâne et la dure-mère, i5, etc. 
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WçStSÇSÎn^^rôrïear peruvianus ) , ses proprielés , SgS j dans 
cjuel cas son adminislralion esl-elle convenalile dans l'epi- 
Icpsteî SgS , 543, 3g5j — ulile dans le Iraitemcnl de oer- 
laine» épilepsies, 26a. ^07-, ausai les pages 17,51,70, loi, 

K. 

RachifU ; donne lieu à l'e'pilepsie, 3g5; affecie quelquefois les 
organes internes avanl de poner son action sur les os, ibid. ; 
alle'rations reconnues dans les cadavres clesmchiliques, ibui.; 
traitement de l'épilepsie compiiquéedu rachilis, 2g6j--par 
vice scrophuleux , compliqué dMpilepaie, 76; — avec apla- 
tissement du crâne et des côles , etc., ibid. 
Ramollissement remarquable des tubercules quadrijumeaux 
chez une épileptique, 18; opinion de M. Flourens sur 
leur usage, 19; — des substances dn cerveau, 89; — partiel 
de la vodte à trois piliers, 91; —de la substance médul- 
laire, 59; — du cerveau, succédant à l'induration de ses sub- 
stances j ibid.; — de la moelle allongée, 65; — de la moell» 
épinière chez une épilpptique, yÇ, 

Hate.-son influence dans cerlains accès épilepliques, 179-180. 

Reins (calcul des) considérable irouvc chez un épileplique 
sans aucune apparence de lésion du cerveau , 83. 

Remèdes contre Tépilepsie peuvent la dénaturer el la rendre 
plus funeste, ii3. 

Rétentions d'urine suivies d'épilepsie, 102. 

Rhumatisme: cause fréquente de l'épilepsie , 296; il la gnérît 
quelquefois , ibid, el 297 ; régularité des accès de rhuma- 
tisme favorable aux épilep tiques, 397; — traitement conve- 
nable , 398. 

Rire sardonique pendant des accès d'épilepsie, 85. 

Raideur lé.taniijue pendant les accès d'épilepsie, S3. 

Rue {rula gra\'eolens) : ses propriétés, 397; — n'est pas l(»u- 
jours utile aux épileptiqries, el quelquefois leur est nuisible, 

* ibid. et 398 :— mode d'administration, ibid. 
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Rupture des muscles par les coioyiilsions ^ i3i. 

S. 

r ■ 1 

Sahuhé dei voies àlimèniairês détermine cbex le^ /sn/ans des 
âceà syiripafhîqiies tt^^pilejpsiéy 345 ; eafaôlére de oés acbcs^ 
' ûld;; trAirerirvent ^ ibîd. 

Saignée: utile contre IVpilepsie, dans quels cas ; 1965 sur 

Futilité ou riniilili^ëdelasaignëe, 'i^ojr. les pages 8^ 1 1, 66^ 

67>7o»7^»79> S3, 85, 87,88^ 178, 216, 227 j—r a fait 

' eéséer sbuvenl Aéï ooiiiVî/isiôns épîlèpiiquês siirVenùcs pen» 

dkht 'I'*iieébucKéliiènt , Siâ-SsG; dbsërvâtîohis dé Moriceau 

' tï Latiiollè à cél é'gh^A , ihid.'y -—dans qîiél cas elle est utile , 

SS3; tiitisihle , iditf.; -^ convient siiMout dans tepilépsië par 

* pl^tHdire, tBid.;\i\LT \iLcéi>\\9X\\k,lhîd„ ëxàrichi^lnâfiqué, 366; 

dans Pépilepsie rëunilê atit àflè'ô\ibi\s tnelàricollquës, .(^ysferi- 

\\iïëij (ùid,; au travail Aè la déniilibn; iBfiî„\àpTes les chûtes, 

3&i) -^ d'd bras fillsé éti ûft'agè pbui* ^ihiibùër Taîlllùericé du 

iaU^ ^?l*s Tùrértiis, 256-25 1 ^ -** après un cbtip à' là ilSie chez 

éW ëhf^i^i, fiàfâit prbclûirë ùti heureux èïiéX, mai$ tin. as- 

ébupisse^iiléiîî ptù^ ()>0f^6Md est suivi de Jà lii^rt^.âé, ' 

SaH^^'àiilohi é'ouniéfaVe accompagné souyer^t èï lîbii lôîlfQurs\^$ 
accès d epilepsie , 112, I24> 1205 — ^ précède ,. accompagne 
où s&tt l^âc^éSd I 1 ^ 5 -^ â q'uëlie ; causé doit-pn raitriBuer 
chët tëjl ëp1lèp)i'4li'es, %;— fôtinièl en fôcilile'réidreTiôh, 
ibid. 

/SebzJ^'t'ciVbiifkifdn du ) gênée , iritëreeplée dans quelque^ parties 

du cerveau, 2; — sa surabondance dans cet brgahè chez mu 

ëpileptique avec fîèVfe' ihâligne , 4> — engouant îes vaisseaux 

dîi dei'vëâii dont lés vênlfièùlés ëtaiënl pleins d^ëaù. §5:—- 

épànfalVë' dans fe' cërvëàu » 4^ > ^^^^ ^!^^ substances j,, dans ses 

i-fehiVrciiïeis , 'dans " éèi mèniKpanes 00 dans letiç^' interstices , 

quelquefois avec des concrétions diverses, ibia,, élb. 

' * ■• ' ' ' . . • ■ 

Sangsues : àh\^ à(i}e\s 'caè bn doit les préférer à la saignée 

du bras bn antre , 867 j -^ hëùr'êux résultat de lèiif applîca.- 
tfoh } 1^9; -^^ àhëiméés 'avéé là saignée ^û pîèd 611 d'il hras , 
eXTL^ ^'ùcîquefoiè'sahs Wartlëgé, 17, 2$, ig,!}*?^ É|7;,'è8^ 
79i 9®; 9^1 1oo> *6|. 



DES MATltltES. 

Sarcomes aiTtitrenlM aux meitihruiie'ii Ai 

tas el accidens qu'elle» [iroiluigeni Aa 
Scorbut: peut survenir tfliis oolM|itii»Mii 

terminer l'e'iiilejiMe , ^9^ ; iririieinen! 

ce en», E94-395. 
Scrophules: i},o\yétàl.êiTeeQnaiÀivéeteoaîn\ei 

épileptiijue, goj 11;;^ oadwiil l'iîpilepi 
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««rvenii, a»; fôiigosi- 
is ti?»^ilefl»|i»es, 13 
B J'otilfSS aeGe««l dé- 
lie ctlle d^tniè^tittan: 



isecWtadtfHhèse 
, «83; siirimil 
celle qui est hére'tlilaire, ibiiL; influence du vice scrrtphu- 
léui sur Je de'vdoppertienl des os du crâiif, 284 ; il produit 
le réirécis&emenl de la cavir^ crUniétide , a85; iraitwiienl 
■ ikadininislrer cDnIre T^pilep^re fiuvremunah Une leile eiiue, 
286,287 '^' ■"'*'■ 

iSecfton d'un nerf produisant la guérison de 1 epflBpsie , iSg- 
160 ; uiiUl^ de la oom[>reBaititi d«3 netié dans f|U0l<tiiM cir- 
constances , I Go ; ~- d«s nerfs, S^j-SjS; Pïelttp^** dfe guih-i- 
Bon produite pari la iborion dMnerfb, 3781 

Sensibilité el irritabilité trop augmentées, eii^CinlsIeou .«épaté- 
meni, ou nié:iielocnlemenl,,peuvctil donner lieu à l'épilcp- 
sie, io4-io5 ; — des membres pendtinl l'accès ^pilepliijiie si 
iiilense tftiF la brûlure dti mém^en^ le dëiruil pasl k»3) 
il y a des epilepsies qu'on ne peut riipporier (jà'ff Utl' ÈDWiès 
deWiteibHil^'dan* ÙVt rtteonitaU prtfl l8 VërîitfhlPéiWs?, JÇjïfe 

Stplum iucitlum: n'e&l pas pourvu d'un irou d.ins l'élut ntliurél, 
^3; — eah *nl[% ses tHtnes eliêt un tl^futit epîlep(i(pie fer * 
vicescrophnleu* , 181 

Sérofilé'^m le cerveau d'iiHe fille de sf^l BHS, ^Sltfrf^ju^j 
i^ufritiail éprouvé nhedOiitell- ti^ vive à h léte*, 4'' <)'; »— 
dans IM v*Hlficu!c8, seule Wsbn iVouVëe ajipèÉi I* lirtttl'des 
épilep(i(]ues, 40, 47, 5a, 70, 71 . ' ■ l' '• ' ■.'■ 

«?ô;f.' siln itlilSt^, 5^6 ; — dam quels liiéili dbH-i(tfi Wi'^MJ^r^ 
eicMiples , (*H. C /*V- a<"si p. 17, ag.î 

A^ de l'^i1^[Tsie : imméditit d^ns In cerveau ; opinion ^es 

anciens à cel égard, i45; de WIBis, dc-ChWlèS'Plson , 

. i54; de W«pfet, de TissOI , de I»«rihele(iii M6or, i^fi; 

opinion fil reinnrqties de l'auTmr sur îç vâ-iwh)» si^gw de 

celle mal:idte il-g. (^j-. lu seciiut» ty, pàg; i^a.) — 1 

Sinapitmes .'ikns qnets cns l'eur titiîité ii-!-H(e S'»?iH)!)!,iWéi; , 

• 373-374; sur quelles parties doit-'on tes appliquer , 5^4' 
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Sinus ( lo9gilud. sup. ) : oontenam un corps fibreux , 35 f — «^ 
trés-dilaU f iUd. ; — ossifie , 44; -— s^ parois endurcies et 
rëlrëcies » 7 1 ; — latéral oblitère ,56, 

SpinaMfida: observation sur des accès ëpileptiques survenus 
à un enfant clu sexe fëminin atteint de spina-bifida iivec by- 

droorfphale et bydroraohis ^ 4^^» 4^7 > 4^^ ^^ ^u^"^* 

Siupidiii .* devenue un ëlat constant che^oertains ëpileptiques| 
35o. 

Sucdn ( succinunij elecirum, karabe ) : propriëtës^ 4*^ ; ^^^^ 
et mode d^adrninistration^ ibid. 

tSul/ate de quinine ^ 894. ( Foy* Quinquina.) 

Suppression des régies dëterminant Tëpilepsie consécutive- 
ment, 83-84* 

Symptàtnes divers relatifs à Tëpilepsie et exemples , ia4 > lay ; 
— particuliers de rëpilepsicj i5i-i3a. 

Système lymphatique: paraîtrait exister rëeUement dans f'^ 
eervenu ^ 61, 76. 

T. 
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Teintures conveqables dans IMpilepsie^^ 44^ 9 "**" anti-épilep- 
tiques de Pierre^ ibid^ 

Vçmps, critique : dëtermine quelquefois IMpilepsie chez les 
femmes j day. 

Yétanos .* diffère de Tépilepsie ; comment , i la-i i3. 

7^£m^ propres auxëpilepliques, 4^4' 4^.^^ 4^* 

ZW/Mi» employé. pour subvenir au défaut d^'Smpliatîon de Js 

. i^ajuitêdu crâne, ^89 ; ei^emple remarquable ^i&îifl?. et i49* 

2>ûme tonique y servant à faire distinguer IVpilepsie delà 
syncope, i4o. -,-.'■. 

I\i^fin;ui^ dix.coTfB strie, 4;i — ovoïdes du volume d^un œof 
de pigeon, 36;.-— quadrj jumeaux tumëfiës et ramollis chez 
Vnfi|Bpilc;plique, 19, 86j— endurcis chez un autre su jet, 90^ 

. .-Tr«P»«PPWïalion,ï8. 

Tumeur fongueuse trouvée dans ^ des ventricules chez un, 
épileptique, aa ; -^ adhérente aux bulbes du nerf optique , 
61;— dans les ven|ricu)es , 22; ^^gofnfneuse vénérienne 
sur le crâne. d^une feipme épileptique, obs., 4^; -*- osseuse 
et spongieuses comprimant Le ceryeau, 99. 
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Sympanite , suivie d'accès d'épilepsie dont la mon a elé le ré- 
lullat ;, 86. 

V. 

yalériane sauvage { valeriana , qff". ) : ses heureux efféls cé- 
lébrés par Colomna, Tissoi, Burséiïus cl par l'auteur, 
389; elle est nuisible dans le cas de pléthore, lOj autres 
dans lesquelles la valériane a été employée par 
, 17,53, 48,54, 68^70, 74,89,101, ia9,a3G. 
yeinc jugulaire interne obstruée, 2. 

fenlouses ! peuvent diminuer l'intensité et la longueur des ac- 
cès, 5^4 ; Celse les conseille scarifiées sur la région occipi- 
tale, ibid. 
Ventricules du cerveau pleins d'une matière visqueuse ressem- 
blant à de la graisse, j3, i6, 49 j — couleur noire, i3; — 
losang, 1, 3, 23, bS; — contenant des liquides de nature diffè- 
re nie chez un même individu, ^1 ; de la sérosité, 3, g, la, 
i4, i8t 3^1 ^^' ^^>^7>7^) 89, gi, 112; cette dernière peut 
seule déterminer l'épilepsie, 338^ membrane du ventricule 
droit inégale, couverte de pustules plus ou luoim denses, 49> 
yers: causent l'épilepsie, surtout chez les enfans, 33^; signes 
qui les annoncent, 33iJ; traitement, idi^. ; l'existence des 
vers accompagne quelquefois le travail de la dentition , 
339 ; — dans les fosses nasales déierminent l'épilepsie , sur- 
tout chez les jeunes sujets, 344 i -~strongles dans les iules- 
tins d'un homme atteint d'une céphalite ,71; — dans l'es- 
tomac et les intestins produisant l'épilepsie, i;^. 
Vertèbres aiïectées de carie chez un épileptique, 63 ;— ramol- 
lies et leurs corps dîminuésde volume par le vice vénérien,53. 
Vertiges : précèdent ou accompagnent les accès épilepliques , 
6y; — souvent confondus par Mead etWillisavec l'épilepsie, 
II 1 ; — précèdent les attaques d'épilepsie, 90,91, 11 1, i25, 
1x6. 
Vésicules adhérentes à la pie-mère, 6^. 
Vésicatoires : cas dans lesquels ils sont utiles, a63; • — autres 
circonstances où on les a employe's, ^3, 29, 33, 68, 7a, 8ç , 
95, 235; — leur action sur l'e'conomieanimale 371 ; utîliiê 
contre l'épilepsie, i£û/.; dans l'epUepsieidiopalhiquej le vésit 
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«:«loire plucë Hur la lci« peui proJuire de boiia efieU, ^7^} 
iiiCiinvcnieiia ties caiilharides dana certains cus^iSid* 

yicc de la bile. ( P^ojr. Btit,) ^^ caiarrhal. ( Foy. CiUarrhe. ) 
— fcrn*^*"*!"®- ( ^oy. Darims. ) — psorique. { Foy, Gaie, ) 

' «-taohiiiqiie. ( f^oy, Rachiù's. ) — riuinMitisnial et arthri- 
tique. ( Fày. Rhumaiisme et Goutte, ) -— soorfoutiqae. 
( Foy, SaorbuL) -^ scrophûleux. ( Foy, Scrophuleux • ) Ses 
effets reeonnus dans le crâne d^un ëpilepiiqae dont le père 
tvai^ éké atteint d-nneex^stoseau sternam par \t même vicej 
obs. 7? 99 4^ 9 "^ calarrhevx chez un ëpileptique doni les ac* 
ces ëieleni f>les fréqiietis pendant Thiver que pendant Véiê , 
48 5 — ' v^érien : dëtennine tVpilepaîe , 489 280 j de quelle 
manière , ibid,; iraileraent , 281 

yue (la perle de la) et de Todorai prëcèdent les convulsions, 7. 

yomitifi:\e\uh deniers dans *1>rau coup de cas d'épilepsie, 
197-1981 a38-959{ — doi^vent êire trés«rareinenl emf»loyés ,. 
368 ^ oas dans lesifuels ils pourraient convenir, /^)ùf. ; raisons 
pour lesquelles on deit les employer rarement , 569 • 

f^oiileàtrois piliers : raraoHissement ^ 91 ; sêrosMdansia ca- 
vité du septtun-luciduei , 18. 

z. 

Zinc (fleurs de) employées comme anti-spasmodique contre IV^ 
pHesie^ 4*7? dose, ibid. ; — - combiné avec les addes conle- 
nus dans les premières voies peut former des sels énoétiques, 
4 18; Bnrserius^a fait un heureux usage du zinc sur unejeune 
fille atteinte de chorée , ibid. ; M. Laroche prescrit le zinc à 
haute dose , c^est-^-dire jusqu:'à trente grains, che% les adul- 
tes, 4i^' 

FIN DE LA TABLE DES MATIÈRES. 



P, S, Je ne finirai pas ce long et pénible ouvrage sans<lî<!?,que 
Ton doit beaucoup, pour ^n infuresaion^ à la suryeiUance as- 
sidue et éclfiiFee^e M. Martin /D. Jff. P., MédeQiD.4u Roi par 
quartier , et que, de {dits, j>luaie«irs4salades doni fttï parlé lui 
doivent de la reooiHiaîssance pour les bons sokis qu'il leur a 
doonés. 
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